
 
 

Entérocolite nécrosante  
 

L'entérocolite nécrosante du nouveau-né, est une maladie qui s'observe essentiellement chez les prématurés et 

qui se caractérise par l'apparition de lésions de type nécrosantes, c'est-à-dire une altération de la muqueuse 

intestinale (couche de cellules tapissant l'intérieur de l’intestin) susceptible d'évoluer vers une perforation ou une 

péritonite. 

 

D’étiologie mal connue, elle justifie dans un premier temps l’arrêt de l’alimentation, la décompression de 

l’intestin par la pose d’une sonde gastrique et la mise en route d’une perfusion et d’une antibiothérapie. Si 

l’évolution clinique s’altère, une intervention chirurgicale urgente est parfois nécessaire et est alors le plus 

souvent réalisée au centre néonatal. La réalisation d’une iléostomie (« anus iliaque ») est malheureusement 

fréquente dans cette situation. La réintégration est le plus souvent effectuée avant le retour au domicile. 

 

Certains bébés guérissent de cet épisode grave sans chirurgie mais présentent parfois des rétrécissements sur 

l’intestin malade (sténoses cicatricielles) qui devront alors être opérés à distance pour assurer un bon transit. 

Dans ces conditions, la résection de la ou des zones rétrécies est souvent suivi d’un rétablissement de continuité 

immédiat sans nécessité de dérivation (-stomie). 

 

Le pronostic de ces enfants dépend de multiples facteurs dont la prématurité. Les conséquences sur le transit 

intestinal dépendent essentiellement de l’importance variable du sacrifice intestinal. 


