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Impactul ileostomei de protectie asupra dezechilibrelor electrolitice postoperatorii in chirurgia
cancerului rectal: analiza retrospectiva
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Rezumat

Introducere: Dezechilibrele electrolitice reprezinta complicatii frecvente dupa rezectiile rectale minim
invazive, mai ales la pacientii cu ileostomie de protectie. Aceste dezechilibre pot afecta sever
recuperarea postoperatorie, conducand la deshidratare, insuficienta renala si tulburari metabolice
variate. Obiective: Studiul isi propune sa evalueze incidenta si consecintele dezechilibrelor
electrolitice la pacientii operati minim invaziv pentru cancer rectal, analizdnd diferentele dintre
pacientii cu si fara ileostoma.

Metode: S-a realizat o analiza retrospectiva pe un lot de 117 pacienti cu adenocarcinom rectal supusi
rezectiilor rectale minim invazive intre 2016 si 2023. Pacientii au fost Tmpartiti in doua grupuri in
functie de prezenta ileostomiei de protectie. S-au evaluat riguros nivelurile preoperatorii si
postoperatorii ale electrolitilor si complicatiile asociate.

Rezultate: Dintre cei 117 pacienti, 91 (77,8%) au avut ileostoma de protectie. Hipokaliemia si
hiponatremia au fost semnificativ mai frecvente in grupul cu ileostomie, afectand 16,2% dintre
pacienti in ziua a doua postoperatorie si scazand la 7,7% in ziua a patra (p=0,03). Complicatiile legate
de deshidratare au fost raportate la 3,4% dintre pacienti, iar insuficienta renald acuta a fost observata
in 0,9% din cazuri. Rata de reinternare a fost semnificativ mai mare la pacientii cu ileostoma (32,5%),
predominant din cauza dezechilibrelor hidro-electrolitice (p<0,01).

Concluzii: Prezenta ileostomiei de protectie in chirurgia cancerului rectal este asociata cu un risc
crescut de dezechilibre electrolitice postoperatorii si complicatii ulterioare, subliniind importanta
monitorizarii i gestiondrii atente a acestor pacienti.
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