
Projet 

Séminaire FOIE et REANIMATION 

La Réunion 

juin 2009 

 

 

 

SEMINAIRE 

 

1) Anatomie et foie 1 h  

2) Rein et Foie. 

a.  Syndrome hépatorénal. Diagnostic et traitement 1h30. RM 

b. Autres causes d’insuffisance rénale chez le patient cirrhotique. 

Diagnostic et traitement. 1h30 ? DT  

3) Sepsis chez le cirrhotique. 2h RM  

a. Péritonite bactérienne spontanée.  

b. Autre infection. 

4) Exploration fonctionnelle hépatique en pratique. 

5) MARS. Principe de fonctionnement. Indications. Résultats. 1h30. PI 

6) Nutrition et foie.  

7) Remplissage vasculaire, Intérêt de l’Albumine 

8) FULMAR  

9)  Cirrhose. Virus. 

10) Transplantation hépatique  et maladie du foie . Critères de transplantation 

hépatique. En électif et en urgence.  

11) Cas cliniques. RM. DT. PI. 2-3h 

a. hémorragie digestive 

b. hépatite fulminante 

c. Hépatite alcoolique grave 

d. cirrhose 

 

      12) Chirurgie du foie et réa . 

 

Je propose 1 séminaire sur 2 journées pleines : 8h30 à 12h30 avec 1 

pause de 30 mns au milieu : 3h30 de travail 

Amidi : 14 à 17 H avec pause de 30 mns : 2h30 de W  

Soit 6 h de cours/jour 

 

Donc 12 heures de cours au total. Durée des topos variable ( de 30 mns 

à 2 h, c’est vous qui gérez) 

 



Soit mardi et mercredi et le jeudi de repos avant le congrès 

Soit mercredi et jeudi et congrès ven et samedi. 

A vous de me dire ce que vous préférez. 

 

PUBLIC : médical uniquement. 20 maxi 

LIEU : Dans l’ hôtel où vous résiderez (Villas du récif, bord de lagon) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CONGRES 

 

- Prise en charge des hépatites aiguë sévères et fulminante. Quand faut-il 

transférer le patient ? 30 +10 PI  

 

- Prise en charge des cirrhoses graves.  

 

 

- Hépatite alcoolique aiguë grave. Prise en charge et Traitement. 20 mn + 10. 

PM. Quoi de neuf ? 

 

    - HAA 

 

- Hémorragie digestive par hypertension portale.  

a) Traitement endoscopique. DT 

b) Autre Traitement. 1 h 

 

- Hémo dig haute (non liée à l’ HTP) 

-  

      - Anesthésie et cirrhose et insuffisance hépatique.   

 

- Evaluation gravité cirrhose. Cirrhose aux urgences. Service porte, hépato, 

réa. 

 

 

 



Autres sujets que nous aimerions voir traiter dans le congrès : 

 

- Péritonites communautaires et nosocomiales 

- Pancréatites 

- Intoxication par caustiques (assez fréquent à la Réunion) 

- Toxicité médicamenteuse hépatique, et en particulier intox au paracétamol 

 

Soit 12 topos : 3 demi-journées de 4 topos chacune. 

Durée d’1 topo variable, 45 mn en moyenne , y compris les questions public) 

½ journée ex 9h à 10h30 pause 30 mns puis 11 h - 12h30 

Am : 14 h à 15h30 pause 30 mns puis 16h à 17h30 


