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Fistula gastropericardica asociata cu boala tromboembolica in adenocarcinomul gastric: prezentare
de caz
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Rezumat

Introducere: Fistula gastropericardica este o complicatie extrem de rara si severa a cancerului gastric,
cu potential evolutiv fatal. Asocierea cu tromboze venoase portosplenice, infarct splenic si
tromboembolism pulmonar bilateral complica suplimentar tabloul clinic si conduita terapeutica.
Prezentam cazul unui pacient varstnic, cu multiple comorbiditati, care evidentiaza dificultatile
diagnostice si complexitatea deciziei chirurgicale in conditii de urgenta.

Prezentarea cazului: Un pacient in varstda de 82 de ani, cu antecedente de fibrilatie atriala,
insuficienta cardiaca cronica (NYHA IIl) si hipertensiune arteriald, a fost internat in soc septic si cu
disfunctie multipla de organ, in contextul suspiciunii unei neoplazii gastrice. Examinarea prin
tomografie computerizata a evidentiat embolie pulmonard bilaterald, tromboza de vena porta cu
extensie la nivelul venei splenice, infarct splenic, revarsate pleurale bilaterale si o formatiune
tumorala gastrica cu aspecte sugestive pentru fistula gastropericardica. Laparotomia exploratorie
efectuata in urgenta a evidentiat o formatiune tumorala voluminoasa localizata la nivelul micii curburi
gastrice, complicata cu o fistula gastropericardica si revarsat pericardic purulent. S-au practicat
fereastra pericardica, gastrectomie totald cu splenectomie si esojejunostomie pe ansa in Y a la Roux,
precum si drenaj abdominal si pleural. Examenul histopatologic a confirmat un adenocarcinom gastric
slab diferentiat, cu invazie limfovasculara extensiva. in ciuda terapiei intensive maximale, pacientul a
decedat in ziua a 8-a postoperator prin insuficienta cardiorespiratorie ireversibila.

Concluzii: Acest caz ilustreaza evolutia clinica severa a unui adenocarcinom gastric avansat complicat
prin evenimente fistuloase si tromboembolice. Chiar si in conditiile unei interventii chirurgicale
prompte, prognosticul este extrem de nefavorabil odata cu instalarea disfunctiei multiple de organ.
Cuvinte cheie: adenocarcinom gastric, fistuld gastropericardica, tromboza de venada port3,
tromboembolism pulmonar


http://dx.doi.org/10.21614/chirurgia.3392

