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Rezumat

Context: Cancerul gastric reprezintd o problemd majord de sindtate publici. in mod particular, o
incidenta crescuta a malignitatilor gastrice a fost asociata cu interventii chirurgicale gastrice
anterioare.

Prezentare de caz: Raportdm un caz de cancer dezvoltat la nivelul anastomozei gastrojejunale la o
femeie Tn varsta de 75 de ani, la care s-a practicat in urma cu sapte ani gastrectomie longitudinala cu
bipartitie de tranzit (TB-SG) pe cale laparoscopicd, pentru obezitate morbida si diabet zaharat de tip
2. Pacienta a fost evaluata prin gastroscopie, biopsie si tomografie computerizata. Dupa terapia
neoadjuvanta, s-a efectuat gastrectomie totala cu esojejunoanastomozd. Suportul nutritional
postoperator a fost asigurat prin nutritie parenterala totala. Alimentatia enterald a fost initiata in a
opta zi postoperatorie, iar pacienta a fost externatd in stare stabild in a doudsprezecea zi
postoperatorie. In perioada postoperatorie precoce s-au inregistrat rezultate metabolice favorabile;
pacienta se afla in urmarire de mai putin de un an de la interventie.

Discutii: Desi exista raportari conform carora chirurgia bariatrica contribuie, in anumite contexte, la
reducerea incidentei cancerului, dezvoltarea cancerului gastric la nivelul stomacului restant dupa
astfel de interventii a fost rareori documentata. Au fost identificate cateva cazuri de cancer gastric
dupa gastrectomie longitudinala izolata. Desi aparitia cancerului la nivelul bontului gastric dupa TB-SG
a fost deja raportata in literaturd, aceasta este prima prezentare de caz a unui cancer gastric dezvoltat
la nivelul anastomozei gastrojejunale dupa TB-SG.

Concluzie: Aparitia unei tumori la nivelul anastomozei dupa gastrectomia longitudinala cu bipartitie
de tranzit este un eveniment rar. Pentru a preveni complicatiile severe, pacientii supusi acestei
proceduri trebuie monitorizati atent in privinta cancerului gastric in perioada postoperatorie. Chiar si
suspiciunile clinice minore ar trebui sa determine, fara intarziere, efectuarea prompta a evaluarilor
endoscopice si imagistice, in vederea facilitarii diagnosticului precoce.

Cuvinte cheie: cancer gastric, gastrectomie longitudinala (sleeve), bipartitie de tranzit, chirurgie
bariatrica, gastrectomie totala


http://dx.doi.org/10.21614/chirurgia.3202

