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Fistula anastomotica dupa rezectie gastrica polara superioara pentru hernie hiatala incarcerata,
rezolvata cu succes prin abord endoscopic: prezentare de caz
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Rezumat

Introducere: Hernia hiatald incarcerata acut, cu perforatie gastrica, este o afectiune rara si
amenintatoare de viata. Tabloul clinic este frecvent atipic, ceea ce poate intarzia diagnosticul si
contribue la mortalitatea ridicata prin mediastinita si peritonita secundare.

Prezentare de caz: Prezentam cazul unei paciente in varstda de 71 de ani, internatd initial pentru
suspiciune de sindrom coronarian acut. Aparitia melenei, Tmpreuna cu aspectele decelate la
gastroscopie si la exemenul computer-tomografic, a evidentiat o hernie hiatald Tncarcerata, cu
gangrena si perforatie a stomacului proximal. S-a practicat gastrectomie polara superioara in urgenta,
asociata cu lavaj extins al cavitatii abdominale si al mediastinului. Evolutia postoperatorie a fost
complicatd prin aparitia unei fistule gastrocutanate in ziua a 20-a postoperator, rezolvata cu succes
prin aplicare endoscopica de clipuri. Pacienta a necesitat 31 de zile de terapie intensiva, fiind
externatad in stare

generala buna.

Concluzii: Cazul subliniaza valoarea abordului multidisciplinar si demonstreaza ca managementul
endoscopic poate constitui o alternativa fezabila la reinterventia cu risc crescut in fistulele
postoperatorii la pacientul septic. Urmarirea la cinci ani a evidentiat o evolutie favorabila pe termen
lung.
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