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Rezumat
Scopul: Infecţia cu  Clostridium difficile reprezintă o cauză de morbiditate şi mortalitate crescută în
mediul spitalicesc, în special la pacienţii cu patologie oncologică. Există mai mulţi factori favorizanţi
de  dezvoltare  a  infecţiei  cu  Clostridium  difficile în  rândul  pacienţilor  oncologici,  dintre  care
enumerăm vârsta, expunerea la antibioterapie şi inhibitori de pompă de proton, cât şi chimioterapia.
Acest studiu a fost efectuat pentru a observa prevalenţa infecţiei cu Clostridium difficile în momentul
închiderii ileostomiei protective din chirurgia cancerului de rect, efectuată atât pe cale clasică, cât şi
prin abord laparoscopic. 
Metodă: Un studiu retrospectiv al pacienţilor operaţi într-o singură echipă chirurgicală pentru cancer
de rect ce au beneficiat de ileostomie derivativă, pe o perioadă de 4 ani.
Rezultate: 23 pacienţi au prezentat infecţie cu Clostridium difficile, dintr-un total de 64. Toţi cei 23
pacienţi au beneficiat de închiderea de ileostomie la peste 3 luni de la intervenţia primară, iar post-
operator precoce li s-a administrat antibioticoterapie asociată cu inhibitori de pompă de protoni.
Concluzii: Închiderea de ileostomie la mai mult de 3 luni de la intervenţia principală, asociată cu
chimioterapia,  antibioticoterapia  şi  inhibitori  de  pompă  de  protoni,  creşte  riscul  de  a  dezvolta
infecţie cu Clostridium difficile.
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