
 
 

Dysfonctionnement rétrograde du cricopharynx : impossibilité d’éructer 

 

 

Cette maladie a récemment été découverte par le Dr B. Bastian, de l'Institut Voice 

Bastian de Chicago. J'étais l'une de ses assistantes. Il m'a appris la procédure, que j'ai 

déjà pratiquée sur plusieurs patients. 

 

Dans ce qui suit, veuillez trouver quelques informations concernant la procédure ; 
informations qui ont été résumées en consultation avec le Dr Bastian. 

 

La maladie se compose de plusieurs symptômes possibles :  

1) impossibilité d’éructer ;  

(2) des gargouillements, des bruits dérangeants ;  

3) un certain type de douleur ou d'inconfort au niveau du cou, de la poitrine ou de 

l'abdomen, souvent accompagné de la sensation d'un abdomen gonflé ;  

4) les flatulences excessives.  

Certains patients ont également des difficultés à vomir. Beaucoup de patients ont eu ce 

syndrome toute leur vie, mais n'en prennent conscience que pendant la puberté. Si les 

symptômes sont présents depuis longtemps (ou au moins depuis quelques années), il 

n'est pas nécessaire de recourir à des procédures invasives qui nécessitent plus que ce 
qui peut être fait dans un cadre de routine.  

 

En ce qui concerne la procédure, nous commençons par une consultation, suivie d'un 
examen neurologique et laryngostroboscopique. 

Des examens supplémentaires ne sont pas nécessaires pour deux raisons principales : 

1) De nombreux patients ont subi plusieurs examens dans le passé pour ce problème, 
mais un diagnostic correct n'a pas été établi. 

2) Tous les patients du Dr Bastian, qu'ils aient déjà subi de nombreux examens 

préalables de la part d'autres médecins ou que le Dr Bastian leur ait immédiatement 

diagnostiqué une R-CPD sans examen préalable, ont réagi très positivement à "l'examen 

diagnostique" de l'injection de botox. Veuillez toutefois noter que des tests 

supplémentaires peuvent être nécessaires si l'impossibilité d’éructer n'est qu'un 

problème récent. 

 



 
 

Une fois le diagnostic posé, le traitement consiste en une injection de toxine botulique 

dans le muscle cricopharyngien (ce dernier étant mieux connu sous le nom de sphincter 

œsophagien supérieur). Cette intervention est réalisée sous anesthésie générale et 

nécessite une hospitalisation de jour. 

 

L'amélioration commence généralement 24 à 48 heures après le traitement. Les patients 

décrivent l'effet comme un changement positif très profond et certains utilisent même 

des termes tels que "changement de vie". Lorsque l'effet du botox diminue environ six 

semaines plus tard, les patients essaient de se relancer en utilisant de l'eau gazeuse. De 

cette façon, de nombreux patients peuvent conserver l'effet, même si le Botox a disparu.  

En d'autres termes, une simple injection peut apporter un bénéfice permanent à 

beaucoup de gens ; mais malheureusement pas encore à tout le monde. 

 

Cette procédure est effectuée dans le Delta AZ, Campus Roeselare par le Dr. L. 

Delsupehe. 

Vous pouvez prendre rendez-vous au numéro de téléphone suivant : 0032 51 237022. 
AZ Delta Roeselare 

Campus Rumbeke 

Deltalaan 1 

B-8800 Roeselare 


