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Perforațiile neulceroase ale duodenului: analiza a 23 de cazuri 
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Rezumat 
Perforațiile duodenale de cauzã neulceroasã sunt o patologie rarã şi puțin studiatã. Lucrarea de fațã 
analizeazã retrospectiv un lot de 23 pacienți, pe o perioadã de 10 ani (01.01.2000-31.12.2009) cu 
aceastã patologie. Cauzele dominante au fost cele iatrogene (52,17 % post CPRE şi 17,39% dupã 
endos-copie digestivã superioarã). În lot apar şi cauze rare ca şi perforații tumorale, plãgi penetrante, 
ingestia de corpi strãini. Leziunile variazã de la perforații milimetrice, pânã la necroza totalã a 
peretelui unui segment duodenal, fiind asociate deseori cu alte leziuni complexe. Mortalitatea 
globalã a fost de 52,17%, mai redusã în cazul leziunilor post CPRE (40%). În general leziunile iatrogene 
sunt diagnosticate mai precoce (54,54% din leziunile post CPRE fiind operate în primele 24h), 
probabil oferind o şansã mai mare de supraviețuire. 43,47% din cazuri sunt operate în condițiile de 
sepsis sever, cu multiple insuficiențe de organ, aceasta agravând prognosticul. Uneori au fost 
necesare intervenții seriate (pânã la 8 în lotul nostru). În 26% din cazuri intervenția primarã s-a 
rezumat la drenaj paraduodenal şi/sau retroperitoneal, duodenorafie (6 cazuri-26%), de obicei sub 
protecția unei gastro-enteroanastomoze (4 cazuri-17,39%), duodenorafie pe tub de decompresie 
(26%), alteori duodenorafii cu patch seros jejunal sau duodeno-jejunoanastomoze, asociind uneori 
drenajul biliar şi jejunostomia de alimentație. Intervențiile în aceastã patologie sunt grevate de o 
morbiditate importantã, cu o ratã mare de reintervenții (30,4%).  
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