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Prefata

Cartea de fata s-a nascut din dorinta de a aduce in atentia lumii medi-
cale o abordare practici, interesanti, captivanta si instructiva a strategii-
lor diagnostice folosite actualmente in practica medicali. Cartea contine
35 de prezentiri de cazuri clinice ale unor bolnavi cu patologie diversi
si complex3, diagnosticati si tratati in clinicile si spitalele din Romania,
si reflecta unul dintre cele mai dificile procese, acela de a stabili un di-
agnostic corect si complet. Majoritatea cirtilor medicale descriu detali-
at diversele patologii, insi foarte putine prezinti modalitatea practici,
individualizata, de abordare diagnostici, de la prezentarea pacientului
la camera de gardi pani la stabilirea diagnosticului pozitiv. Am preferat
aceastd abordare ,pragmatici”, avind convingerea ci una dintre cele mai
eficiente metode de invitare este cea bazati pe exemple din viata reali,
de zi cu zi. Procesul de invitare prin care tinerii studenti sau rezidenti in-
cearci si inteleagd problemele cu care se confrunti medicii practicieni,
in urma ciruia se transpun in anumite situatii clinice pe care este posi-
bil si le intAmpine in cariera lor viitoare, este cel mai performant. Pentru
asigurarea coerentei si unitatii lucririi, prezentarea fiecirui caz clinic ur-
meazi etapele bine cunoscute: simptomatologie, date anamnestice, ele-
mentele examenului obiectiv, investigatii paraclinice, diagnosticul pozi-
tiv, probleme de diagnostic diferential, tratament, evolutie, incheindu-se
cu date de actualitate din literatura stiintifici medicali, referitoare la pa-
tologia prezentati. Cazurile expuse oferd posibilitatea tinerilor medici
de a explora si anticipa dilemele clinice, de a-si dezvolta propria aborda-
re diagnostici si terapeutici. O parte din patologia descrisa in carte este
destul de rara sau mai putin obisnuiti, insa tocmai acesta este unul din-
tre rolurile cirtii, de a sublinia faptul ci patologiile rare existi si ca tre-
buie cunoscute. Cazurile sunt prezentate in asa fel incat sa trezeasci in-
teresul si entuziasmul atat al studentilor si tinerilor rezidenti, cat si al
medicilor seniori, in rezolvarea problemelor clinice.

Vreau si adresez calde multumiri intregului colectiv de autori ai acestei
carti, de la tineri medici, la inceput de carieri, pAni la medici seniori, cu
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o vasta si valoroasi experientd didactici si profesionali, fird a ciror entu-
ziasta si generoasa implicare acest proiect ar fi avut sanse mici de reusiti.
Avand in vedere ritmul lumii contemporane, nu este deloc usor si gisim
rigazul si asternem pe hartie experienta noastri profesionald, pentru be-
neficiul generatiilor viitoare de medici. Pentru ci medicina este un dome-
niu in continui schimbare si evolutie si pentru ci patologiile sunt din ce
in ce mai diverse si complexe, impunand de cele mai multe ori o stransd
colaborare interdisciplinara pentru stabilirea unui diagnostic corect, din
colectivul de autori fac parte medici de diverse specializiri: medicini inter-
ni, cardiologie, gastroenterologie, medicini de urgenti, chirurgie genera-
14, chirurgie plastici, neurologie, reumatologie, neurologie, anatomie pa-
tologica etc. Cartea detine toate argumentele pentru a fi o lectura foarte
utild, antrenanti si necesari atit tinerilor medici, studenti sau rezidenti,
cat si medicilor cu experienti, de diverse specializiri, avind in vedere di-
versitatea afectiunilor prezentate.

Consider ¢ aceasti carte constituie o dovada indubitabili ¢i in Romania
se practici actualmente o medicini performanti, perfect integrati in stan-
dardele valorice europene.

Dr. Camelia Diaconu
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,He who studies medicine without books sails
an uncharted sea, but he who studies medicine
without patients does not go to sea at all®.

Sir William Osler
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1. Cancer mamar metastazat
plus ischemie acuta periferica:
un necaz nu vine niciodata singur

Camelia Diaconu

Introducere

Cancerul mamar este cel mai frecvent cancer la femei. Metastazeazi
frecvent in pliman, oase, piele si tesuturi moi, ficat, glande suprarenale
si creier'?. Tractul gastrointestinal este mai rar sediul unor determiniri
secundare ale cancerului mamar. Metastazele gastrointestinale ale can-
cerului mamar sunt frecvent subdiagnosticate in practica zilnici. In stu-
diile necroptice, metastazele gastrice par si fie mai frecvente decat cele
colorectale (6-18% versus 8-12%)°. Intervalul mediu de timp de la dia-
gnosticul cancerului mamar pani la cel al metastazelor gastrointestina-
le este variabil, de la citeva luni la cativa ani*. Dintre tipurile histopa-
tologice de cancer mamar, carcinomul lobular se pare ci metastazeazi
mai frecvent in tractul gastrointestinal’. Nu de putine ori simptomato-
logia sugestivd pentru eventuale determiniri secundare gastrointestinale
(greatd, varsituri, tulburiri ale tranzitului intestinal, durere abdominala)
este pusi pe seama efectelor secundare ale chimioterapiei cancerului ma-
mar, ceea ce poate intirzia diagnosticul. Diagnosticul precoce este foar-
te important, intrucit permite initierea prompti a tratamentului siste-
mic si ameliorarea prognosticului.

Prezentarea cazului

Pacientd de 67 de ani, fumitoare 30 PA, cunoscuti cu boali arteria-
14 periferici, diabet zaharat tip 2 in tratament cu antidiabetice orale de
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10 ani, diverticuloza colonici, neoplasm mamar sting diagnosticat in
urmi cu 3 saptimani (carcinom ductal invaziv, GR, ER+, PGR-, cerb
B, neg, cT3cN1cMx) pentru care s-a efectuat o sedintd de chimioterapie
cu Epirubicina si Ciclofosfamidi, s-a prezentat la Unitatea de Primiri
Urgente a Spitalului Clinic de Urgenta Bucuresti pentru durere inten-
si la nivelul membrului inferior drept, debutata in urmi cu 24 de ore.

La examenul obiectiv, pacienta este constientd, cooperanti, cu obezi-
tate grad I, onicomicoza a membrelor inferioare, tegumentele sunt reci,
marmorate la nivelul membrului inferior drept, cu puls absent la arte-
ra femurali, poplitee si tibiald posterioarid dreapti. Zgomotele cardiace
sunt ritmice, fara sufluri, tensiunea arteriali 110/60 mm Hg, alura ven-
triculard 74/minut. Abdomenul este dureros difuz la palpare, insa fira
semne de iritatie peritoneald. Bolnava este orientati temporo-spatial, cu
reflexe osteotendinoase simetrice.

Analizele de laborator efectuate in urgenti identifici existenta unei
anemii usoare (Hb 10,3 g/dL) si a unei usoare hiponatremii (sodiu se-
ric 131 mmol/L).

Se solicita consult de chirurgie cardiovasculari, care stabileste dia-
gnosticul de ischemie acuti de membru inferior drept. Pacienta refuzi

Figura 1,2. Arteriografie membre inferioare.

Ocluzia embolica a arterei femurale comune drepte.
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Figura 3. Arteriografie membre inferioare.
Ocluzia arterei poplitee drepte.

interventia chirurgicali vasculara de urgenta si se interneaza in Cli-
nica de Medicini Interni, unde se administreazi bolus de heparini
nefractionatd, se initiazi terapie cu heparind nefractionati pe injecto-
mat, cu ajustarea dozelor pentru mentinerea APTT intre 60-70 msec.

Arteriografia membrelor inferioare efectuati dupi aproximativ 14 ore
de la internare obiectiveazi axul iliac permeabil, cu calibru normal, oclu-
zie embolici a arterei femurale comune drepte pe 4 cm distali si a arterei
poplitee pe 3 cm distali, care se intinde pe primii 2 cm ai trunchiului ti-
bio-peronier, artera femurali superficiala si profundi permeabile, cu ca-
libru normal, trunchiuri gambiere cu flux intarziat, vizualizate slab, pani
in treimea medie, probabil prin lipsi de umplere (Fig. 1,2,3).

La 24 de ore de la internare, pacienta instaleazi dureri abdominale in-
tense, cu absenta tranzitului intestinal. Radiografia abdominali pe gol vizu-
alizeaza multiple nivele hidroaerice cu caracter mixt, de mari dimensiuni,
in mezogastru si flancuri bilateral, motiv pentru care se soliciti tomogra-
fie computerizati in urgenta, care stabileste diagnosticul de proces tumo-
ral stenozant sigmoidian stadiul T2ZNOMO, cu ocluzie intestinali secundara
(Fig. 4-9). S-a instituit rapid terapia de reechilibrare hidroelectrolitici, anti-
biotici, antiinflamatorie, analgezici, antisecretorie si s-a continuat terapia
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Figura 4. Tomografie computerizatd
abdominala. Ocluzie intestinala.
Se vizualizeaza sonda nazogastrica.

Figura 5-6. Tomografie computerizata abdominala.
Proces tumoral stenozant sigmoidian cu ocluzie intestinald secundara.

Figura 7-8. Tomografie computerizata abdominala.

Proces tumoral stenozant sigmoidian cu ocluzie intestinala secundara.

intravenoasi cu heparini nefractionati pe injectomat. S-a intervenit chi-
rurgical si s-a constatat prezenta unei tumori de rect superior stenozan-
ta, cu invazie tubari stingi si in retroperitoneu, perforati la acest nivel,
cu cadrul colic si anse intestinale subtiri mult dilatate. Nu s-au constatat
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