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Rezecție cu anastomozã primarã și colostomie lateralã modificatã sau operație Hartmann.  

Ce metodã trebuie efectuatã pentru volvulusul gangrenos de sigmoid? 
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Rezumat 

Scop: Pentru a evalua eficacitatea procedurii Hartmann și a rezecției cu anastomozã primarã și 
colostomie lateralã modificatã pentru volvulus gangrenos de sigmoid. 
Metode: Șaizeci și unu de pacienți operați între ianuarie 2004 - septembrie 2010 au fost analizați 
retrospectiv. Datele demografice ale pacienților, caracteristicile clinice, tipul de procedurã 
chirurgicalã efectuatã, complicațiile postoperatorii, mortalitatea și durata de spitalizare dupã 
intervenția chirurgicalã au fost analizate. 
Rezultate: Spitalizarea medie, infecția de plagã și mortalitatea nu a diferit în mod semnificativ între 
cele douã grupuri. Rata infecțiilor de plagã superficiale a fost mai mare în lotul A (32% vs 15%). Nu a 
fost observatã apariția de fistule secundare închiderii stomei. În timpul perioadei de spitalizare, 
complicații postoperatorii au fost infecții ale plãgii la patru pacienți, abcese intraabdominale la doi 
pacienți, eviscerație și dehiscența plãgii în douã cazuri, aritmie în șase cazuri, pneumonie în opt 
cazuri. Ratele complicațiilor medicale și chirurgicale în cele 2 grupuri au fost similare (p>0,05). În 
comparație, durata de spitalizare în terapie intensivã nu au fost statistic diferitã (p>0,05), dar durata 
medie de spitalizare a fost mai mare în grupul A decât grupul B (p <0,05). 
Concluzie: Sigmoidectomia ar trebui sã fie principiul de bazã în managementul volvulusului 
sigmoidian. Rezecția cu anastomozã primarã și colostomie lateralã modificatã oferã rezultate 
satisfãcãtoare. Este o tehnicã ușor de efectuat la pacienții cu volvulus sigmoidian. Rezecție cu 
anastomozã primarã și colostomie lateralã modificatã poate fi efectuatã în condiții de siguranțã la 
pacienții selectați, fãrã creșterea morbiditãții și a duratei medii de spitalizare. 
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