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Traumatism pancreatic penetrant de grad mare - prezentare de caz și analiza literaturii
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Rezumat
Introducere:  Traumatismele  pancreatice,  din  fericire  rar  întâlnite,  se  asocieazã  cu multiple  leziuni 
intraabdominale și prezintã o morbiditate și o mortalitate semnificativã. Scopul acestui studiu este de  
sublinia morbiditatea semnificativã asociatã traumatisemlor pancreatice de grad crescut. 
Prezentare de caz: Pacientã de sex feminin, 36 de ani, victima unui traumatism pancreatic penetrant 
secundar  violenței  domestice,  se  interneazã  prin  transfer  de  la  un spital  județean,  unde au fost 
efectuate multiple laparotomii. În departamentul de urgențã pacienta este instabilã hemodinamic și  
prezintã insuficiențã multiplã  de organe.  Examenul clinic  abdominal  relevã eviscerație blocatã,  cu 
exteriorizarea masivã de suc pancreatic la nivelul plãgii postoperatorii și la nivelul plãgilor penetrante  
din flancul drept. Computer Tomografia de urgențã a evidențiat multiple colecții intraabdominale, cu 
lacerația ficatului și rinichiului drept. S-a decis relaparotomia. Dupã viscerolizã și lavaj peritoneal cu  
evacuarea colecțiilor intra-peritoneale, explorarea a evidențiat o lacerație profundã la nivelul capului  
pancreatic, cu exteriorizarea activã de lichid pancreatic, elemente ce se coreleazã cu o leziune de  
gradul IV. Intervenția s-a încheiat prin drenajul larg al bursei omentale și al cavitãții peritoneale mari.  
Evoluția  postoperatorie  a  fost  favorabilã,  pacienta  prezentând  o  fistula  pancreaticã  externã 
managerizatã conservator. Externarea s-a realizat la 35 de zile. 
Concluzii:  Traumatismele pancreatice de grad crescut se asocieazã cu o morbiditate semnificativã.  
Drenajul eficient al leziunilor pancreatice cefalice și  managerizarea pacienților în centre cu volum 
crescut în chirurgie pancreaticã crește semnificativ rata supraviețuirii. 
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