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Rezumat

Titulatura de “marea drama abdominal3d” atribuitda pancreatitei acute este pe deplin justificatd de
tabloul clinic impresionant, caracterul profund consumptiv al proceselor fizio-patologice care se
deruleaza, severitatea complicatiilor pe care le antreneaza si complexitatea tratamentului.

Material si metodd: Scopul studiului nostru a fost analiza propriilor rezultate pe un numar de 81 de
pacienti consecutivi internati in Clinica Chirurgie Ill Cluj pe perioada a 28 de luni, toti diagnosticati cu
forma severa a pancreatitei acute, cu raportatea acestor rezultate la literatura de specialitate si
gdsirea unor solutii de ameliorare a lor. Bolnavii au fost impartiti in doua loturi, neoperati (43 cazuri)
si operati (38 cazuri). In stabilirea diagnosticului si a formei de boald s-a tinut cont de tabloul clinic,
valorile serice ale amilazelor, CPR si procalcitoninei si clasificarea Balthazar a leziunilor la examenul
CT.

Rezultate: Toti pacientii au fost internati pe sectia de Terapie Intensiva, iar tratamentul de sustinere
administrat a cuprins antibiotice, inhibitori ai secretiei pancreatice exocrine si ai pompei de protoni.
Interventia chirurgicald (38 de cazuri) s-a indicat atunci cand bolnavul a devenit septic sau atunci
cand presiunea intraabdominald mare ameninta functionalitatea viscerelor vitale. Intraoperator s-au
drenat abcesele, s-au inlaturat zonele necrotice si s-a efectuat colecistectomia, la pacientii cu
etiologie biliara. Statistic, am obtinut diferente semnificative 1n ceea ce priveste frecventa de
aparitie a complicatiilor intre lotul bolnavilor operati si cel al celor neoperati (p=0.000048), dar nu si
vis-a-vis de durata spitalizarii (p=0.99999) si numarul de decese (p=0.2102). Mortalitatea global3 a
fost de 14,41%, comparabild cu cea regasita in literatura. La nici unul dintre pacienti nu s-a efectuat
drenajul CT ghidat al colectiilor Thainte de interventia chirurgicald, acesta fiind neajunsul major al
tratamentului pe care I-am aplicat.

Concluzii: Rezultatele noastre vin sa sustind ideea importantei diagnosticului si a tratamentului
medicamentos precoce, precum si ideea interventiilor chirurgicale tardive, impuse de instalarea
sepsei sau de presiunea intraabdominald mare.
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