Chirurgia (Bucur). 2014;109(5): 693-696

Fasceita necrozanta peristomala - evolutie particulara a unui pacient cu tumori metacrone de colon
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Rezumat

Prezentam cazul unui pacient cu un istoric neoplazic si chirurgical particular. M.V. este un pacient de
54 de ani care a prezentat in urma cu 2 ani o ocluzie intestinald prin neoplasm sigmoidian, pentru
care s-a practicat rezectie recto-sigmoidiana segmentara Hartmann. Pacientul a avut ulterior alte 2
interventii chirurgicale, in alt serviciu: tentativa de reincadrare a colonului n tranzit si cura
chirurgicald a eventratiei para-stomale, ambele esuate datorita sindromului aderential post-operator.
S-a internat pentru o leziune de gangrena parietala peristomala extinsa si fasceitd necrozanta la acest
nivel. S-a intervenit chirurgical de urgentd pentru rezolvarea supuratiei parietale. Evolutia
postoperatorie a fost favorabild la nivel local, ceea ce a permis plastie de piele pentru rezolvarea
defectului tegumentar parietal. Dupa 2 luni, pacientul s-a reinternat pentru aparitia ocluziei
intestinale prin tumora metacrona extinsa de unghi splenic al colonului. Rezolvarea a constat in
completarea hemicolectomiei stangi, gastrectomie totald, splenopancreatectomie caudald si
suprarenalectomie stanga. Evolutia post-operatorie imediata si dupa 1 an a fost favorabila.

Concluzie: Remarcam evolutia foarte grava a supuratiei parietale peristomale, cat si evolutia rapid
progresiva spre ocluzie a tumorii metacrone.
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