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RGO

RGO du nourrisson

RGO de l’enfant

Pyrosis 

IPP 4 à 6 s (3)

Normale

Ph métrie des 24 heures

Test de provocation oral

Suspicion d’oesophagite

Eliminer un trouble de l’oralité (9)

Adresser au Gastro pédiatre (5,7)

Anti acides et traitement empirique
par IPP pendant 1 semaine (10)

● Traitement par IPP pendant
4 à 6 semaines et anti acides

● Si récidive à l’arret des IPP

Vérifier reconstitution et quantité des biberons

Adresser au Gastro pédiatre (5)

Pathologique (4)

Eczema? Contexte atopique ?
+/- constipation ou diarrhée 

Vomissements actifs ou verts
Anomalies neurologiques (1)

Régurgitations
extériorisées

Aucun examen

Amélioration

Amélioration

Amélioration

Échec

Échec

Échec

Reconsidérer le diagnostic

RGO occulte ? Pathologies
pulmonaires ou ORL

à répétition, malaise 

Reassurer les  parents,
éviter de parler de RGO
mais de régurgitations (6)
Lait épaissi
Arret tabagisme passif

IPP 2 à 3 mois
Arrêt tabagisme passif,

lait épaissi  si nécessaire

Considerer APLV (2)
Test diagnostique : diète sans PLV
pendant 2 à 4 semaines 

Faible suspicion :
 Refus du biberon, anorexie
 Cris , pleurs et irritabilité
 Cambrage (8)

Forte suspicion
Hématèmese
Syndrome de Sandifer
Perte de poids

Considerer APLV : test
diagnostique : diète sans PLV
pendant 2 à 4 semaines (11)
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