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Dificultati de diagnostic si tratament in megacolonul congenital - forma aproape completa
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Rezumat

Forma aproape completd de aganglionozad intestinald este rar intalnitd Tn cadrul pacientilor
diagnosticati cu boald Hirschsprung si pana fn urma cu cativa ani era consideratd fatala. Stabilirea
diagnosticului corect s-a dovedit a fi dificild, intrucat semnele clinice si radiologice nu sunt
patognomonice. Obstructia intestinald cronica si dependenta de nutritie parenterala totala pe termen
lung se asociaza cu o rata crescutd a mortalitatii Tn cazul acestor pacienti. Cu toate cd nu exista un
consens cu privire la metoda ideald pentru cura chirurgicala a acestei patologii, pacientii beneficiaza
de tehnici precum coborarea intestinului cu inervatie normala sau chiar transplantul de intestin. Va
prezentam cazul unui nou-ndscut de sex feminin care a fost transferat in clinica noastd pentru
distensie abdominala si varsaturi biliofecaloide, cu suspiciune de malformatie de tub digestiv, la care
diagnosticul de aganglionoza forma aproape completd s-a stabilit cu dificultate. S-a intervenit
chirurgical, practicandu-se interventii seriate si alegdndu-se ca tehnica de alungire a intestinului
metoda miotomie-miectomie extinsd (descrisd de Ziegler), cu evolutia postoperatorie imediata
favorabila. Pacienta dezvoltd Tnsa un episod septic si, in ciuda tratamentului medicamentos conform
antibiogramei, starea ei se deterioreazd, decesul inregistrandu-se la 77 de zile de la momentul
internarii.
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