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Hemoragia intralumenala postduodenopancreatectomie — experienta ultimilor 5 ani
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Rezumat

Introducere: Hemoragia postoperatorie reprezinta una dintre cele mai semnificative complicatii dupa
duodenopancreatectomia cefalica.

Scop: Studiul prezentat in acest articol analizeaza cazurile de hemoragie intralumenala de la nivelul
anastomozei gastrojejunale mecanice secundara duodenopancreatectomiei cefalice.

Material si metodd: TIn perioada ianuarie 2012 — ianuarie 2017, 84 de rezectii cefalo-pancreatice
consecutive au fost efectuate de aceeasi echipa chirurgicald. Procedeul preferat de reconstructie a
fost Whipple (76 pacienti). Anastomoza gastrojejunald a fost efectuatd mecanic la toti pacientii,
folosindu-se staplerul Panther liniar tip GIA. Clasificarea propusa de ISGPS a fost folosita pentru
evaluarea severitatii hemoragiei.

Rezultate: Din cei 84 de pacienti, un numar de 7 cazuri de hemoragie intralumenala (8,33 %) a fost
observat, in medie in ziua 4 postoperator. Relaparotomia a fost inevitabila in doua cazuri. Trei pacienti
din subgrupul cu hemoragie intra-lumenald postpancreatectomie au decedat. in lotul studiat nu au
fost inregistrate cazuri de hemoragie de la nivelul anastomozelor pancreatico-jejunala sau
hepatico-jejunala.

Concluzii: Anastomoza mecanica poate ridica controverse, sangerarea severa necesitand
relaparotomie de urgenta si fiind corelatd cu rate mari de mortalitate. Hemoragia intralumenala
postduodenopancreatectomie ramane o complicatie importanta, al carei management depinde de
multipli factori si care poate avea potential devastator.
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