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Un caz rar de hemoragie digestiva superioara prin tumora duodenala hemoragica
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Rezumat

Prezentam cazul unui pacient n varstd de 48 de ani fard antecedente personale patologice
semnificative, ce se prezinta la camera de gardd pentru melend, ameteli si astenie. Analizele
bioumorale de la internare au relevat o anemie severd (Hb = 4,8 g/dL). Este internat in sectia de
Gastroenterologie a spitalului nostru, unde se practicd o prima endoscopie digestiva superioara ce
concluzioneaza existenta unei formatiuni tumorale vegetante la nivelul duodenului Il, cu mucoasa
congestionatd, relief vilos cu spoturi hematochistice, care se intinde pe o lungime de peste 7 cm.
Dupa administrarea de masa eritrocitara, plasma si agenti hemostatici, nivelul hemoglobinei creste.
Examenul tomografic cu substantd de contrast al abdomenului relevd o formatiune tumoralad bine
delimitatd, hipocaptantd de 3/5 cm diametru la nivelul duodenului Il - lll. Se repetd endoscopia
digestiva superioara si se practicd hemostaza endoscopica la nivelul formatiunii tumorale duodenale
hemoragice. Se intervine chirurgical si se deceleaza o tumora localizata la nivelul duodenului lll — IV
partial stenozantd, ulceratd. Se practicd duodenectomie (duoden Il - IV), enterectomie (prima ansa
jejunald), duodeno-jejuno anastomoza termino — terminald, inchiderea orificiului piloric transgastric
si gastro-enteroanastomoza precolica pe ansa omega cu fistula Braun la piciorul ansei, dupa primirea
rezultatului histopato-logic extemporaneu ce a indicat prezenta unei tumori GIST duodenale. Evolutia
postoperatorie a fost favorabild cu reluarea tranzitului intestinal a 5 —a zi postoperator. Examenul
histopatologic a diagnosticat tumora duodenala ca fiind tumora gastro-intestinald stromala (GIST) cu
margini de rezectie libere. Particularitatea cazului constd in etiologia rarda a hemoragiei digestive
superioare, cat si severitatea acesteia.
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