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Rezumat
Introducere:  Proctocolectomia totală  restaurativă este  un procedeu chirurgical  complex  folosit  în
cazul pacienţilor diagnosticaţi cu polipoză adenomatoasă familială şi rectocolită ulcero-hemoragică.
Studiul  de  faţă  îşi  propune  să  analizeze  elemente  de  tehnică  chirurgicală,  precum şi  rezultatele
postoperatorii  imediate după proctocolectomia totală restaurativă, pe baza experienţei acumulate
de către o singură echipă chirurgicală. 
Pacienţi şi Metodă: Datele tuturor pacienţilor cu proctocolectomia totală restaurativă  efectuate de
către o singură echipă chirurgicală în perioada 1991 – 2018 au fost analizate retrospectiv, având în
vedere existenţa unei baze de date cu intervenţii chirurgicale introduse prospectiv. 
Rezultate:  Au  fost  incluşi  în  studiu  un  număr  de  77  de  pacienţi  cu  proctocolectomie  totală
restaurativă, dintre care 70,1% au avut diagnosticul de polipoză adenomatoasă familială. Numărul
mediu anual de  proctocolectomii totale restaurative a fost de 3,3 pentru echipa chirurgicală inclusă
în studiu, şi 4,3 la nivel instituţional. Un rezervor de tip J a fost realizat la 93,5% dintre pacienţi; în
76,6% din cazuri  rezervorul  a fost  realizat  printr-o sutură manuală.  Anastomoza ileo-anală a fost
realizată  printr-o  sutură  manuală în 81,8% dintre pacienţi.  Ileostomia  de protecţie s-a realizat  la
92,2% dintre pacienţi iar mucosectomia la 84,4% dintre pacienţi. Complicaţii postoperatorii precoce
au fost înregistrate în 36,4% dintre pacienţi, iar rata complicaţiilor severe a fost de 13%. Principalele
complicaţii  au  fost  reprezentate  de  complicaţiile  septice  având  drept  sursă  rezervorul  ileal  sau
anastomoza  ileo-anală  (18,2%),  infecţiile  de plagă (9,1%),  ocluzia  intestinală  (6,5%)  şi  hemoragia
(6,5%). 
Concluzii:  Deşi  proctocolectomia  totală  restaurativă  rămâne  un  procedeu  rareori  practicat  în
România, totuşi, rezultatele postoperatorii imediate ale seriei noastre de pacienţi sunt comparabile
cu cele întâlnite în centrele cu volum mare din lume. Aceste rezultate bune ale proctocolectomiei
totale restaurative sunt consecinţa faptului că aceste proceduri au fost efectuate de către o echipă
chirurgicala special antrenată, cu un volum mare de proceduri efectuate.  
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