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Depuis la derniére mission en 2010, I'instabilité politique et les risques d’enlévement ont augmenté
au Niger. Le consulat Suisse au Niger n’a donc pas donné son accord pour que la mission puisse
comme d’habitude se dérouler a Zinder. Mais avec I'aide de Sentinelles Niger (M. Chatelain) nous
avons pu organiser la mission au sein de I’"Hopital CURE a Niamey.

L'Hopital CURE Niger appartient a 'ONG CURE, une organisation américaine dirigée par des
évangélistes qui est présente dans 25 pays du monde, avec pour mission principale la prise en charge
chirurgicale des enfants malades. Ce centre, construit a Niamey en 2011, comprend 2 blocs
opératoires et 24 lits. || emploie 63 personnes, dont 5 expatriés (un administrateur, un chirurgien
chef, le Dr Negrini, un anesthésiste et une infirmiére responsable). Il y avait donc un anesthésiste et
des infirmiéres instrumentistes sur place, limitant ainsi le nombre de participants a la mission.

Lieu : Hopital « CURE Hopital des Enfants du Niger » a Niamey (NIGER).

Date : du 22 janvier au 3 février 2012.

Organisation/coordination :

Service de chirurgie plastique des HUG (Prof. B. Pittet)
ONG Sentinelles au Niger (Manon CHATELAIN)
Hopital CURE (Leron LEHMAN et Dr Negrini)

Participants (14)

Chirurgiens :
- Prof. Brigitte PITTET (HUG)
- Dr Dominique MARTIN (Marseille)
- Dr Ali MODARRESSI (HUG)
- Dr Asrat MENGISTE (AMREF/ Kenya)
- Dr Aissata BAILLET (Niger)

Anesthésistes :
- Dr Michel PELLEGRINI (HUG)

Infirmieres instrumentistes :
- Anne-Marie VUARAMBON (HUG)
- Michel VIEILLARD (Générale Beaulieu)

Infirmiere salle de réveil :
- Nathalie MANSOURI (HUG)

Son et image :
- Christian LAJOUMARD (Paris)
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Consultations (67)

Nouveaux cas (32):
a. NOMA : 15 (dont 1 pour transfert a Genéve)
b. Fentes:17
Contréle des anciens cas (3):
a) NOMA:2
b) Fente:1
Contréles post-opératoires (32)

Opérations :

32 interventions, 47 gestes, temps opératoire : 65,5 h.

Pathologies :

a) NOMA (14 cas) :

b) FENTES (18 cas)
- Fente labiale (17 : 15 unilatérale et 2 bilat)
- Fente palatine (1)

Interventions :

a) NOMA (25 gestes)
- Lambeaux sous-mentonniers pédiculés (8)
- Lambeaux d’Estlander (3)
- Lévres/commissures (5)
- Fistulectomie et lambeaux jugaux (3)
- Parotidectomie partielle (1)
- Lambeaux locaux/plastie (5)

b) FENTES (22 gestes)
- Fente labiale (17) :
- Fente palatine (2)

- Autres (3)

Ce changement de lieu de la mission a impliqué le déplacement des patients et du personnel qualifié

(une quarantaine de personnes) de Zinder a Niamey. L’h6pital CURE disposant d’un nombre limité de

lits, il ne pouvait pas accueillir plus de 32 patients. D’autre part, en raison de la distance séparant

Niamey de la région de Zinder, les anciens patients habituellement vus dans le cadre de leur suivi

postopératoire n’ont pas pu étre vus en consultation. Par conséquent, nous avons dd nous limiter a

32 opérations et aux consultations de ces patients. Seuls trois enfants habitant dans la région de

Niamey ont pu étre vus en contréle.

La participation du personnel local de I'H6pital CURE a permis des échanges et de |'enseignement.

Une chirurgienne générale, 4 instrumentistes et 2 infirmiers anesthésistes ont pu ainsi bénéficier

durant la mission de formations théoriques et pratiques. La présence d’'un deuxiéme anesthésiste,

dans cette optique, aurait été souhaitable.
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Sur le plan chirurgical, I'expertise du Dr. Martin dans les lambeaux sous-mentonniers pédiculés nous
a permis de traiter des cas complexes et d’éviter le transfert de certains d’entre eux en Suisse. La
participation de Dr Mengiste (AMREF) venu du Kenya a donné l'occasion a des échanges
enrichissants, grace a sa grande expérience dans la prise en charge des fentes labiales.

Geneve, le 05.04.2012 Dr A. Modarressi



