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Duodenostomia dirijata cu tub pentru tratarea perforatiei duodenale de dimensiuni mari:
experienta noastra si review de literatura
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Rezumat

Context: Perforatia duodenald este o afectiune cu risc vital. O abordare ideald a perforatiilor
duodenale nu a fost pana in prezent clar stabilita, asadar trebuie luate Tn considerare numeroase
variabile. Ulcerul peptic este cea mai frecventa cauza de perforatie duodenala, insa pot exista si alte
cauze mai putin frecvente.

Metode: Acest studiu analizeaza retrospectiv toti pacientii care s-au prezentat la departamentul de
Chirurgie Generald, din septembrie 2018 pana in decembrie 2019, cu diagnosticul de perforatie
duodenala. Dintre acestia, au fost selectati pacientii care au necesitat o duodenostomie dirijata cu
tub. Astfel, au fost inclusi Tn studiu un numar de cinci pacienti.

Rezultate: Au fost analizate datele provenite de la cinci pacienti diagnosticati cu perforatie
duodenali. Tn toate cele 5 cazuri s-a practicat duodenostomie dirijata cu tub, excluderea pilorului si
gastro-entero-anastomoza cu ansa in omega. Duodenostomia este Indepartata la patru saptamani
dupa operatie. Toti pacientii au suferit complicatii postoperatorii, de la infectia plagii pana la
pneumonie; incidenta complicatiilor severe a fost mai mare la pacientii mai in varsta. Nu a fost
inregistrat niciun deces la patru luni de la operatie.

Concluzii: Duodenostomia cu tub este o procedura invechita, dar simplu de implementat, care poate
necesita o crestere a spitalizarii postoperatorii dar care, subzista ca o modalitate eficienta si sigura
de a trata pacientii in stare critica.
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