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Bayonne, le 27/11/2023

Docteur Claude UTHURRISQ
CENTRE MEDICAL GOCHOA
4, ALLEE BORDENAVE

64990 ST PIERRE D IRUBE

Docteur Félix GOUTORBE
Gastro entérologie
CHCB

Cher confreére,

Nous laissons sortir Madame Marie-Irene LARTIGUE, née le
18/04/1944, hospitalisée dans le service du 14/11/2023 au 24/11/2023 qui
a été opérée d'une colectomie droite élargie au transverse le 15/11

Les suites ont été marquées par :

- Sur le plan digestif, iléus post-opératoire avec reprise d'un transit
avec gaz a J4 post-opératoire sous erythromycine IV. Patiente inconfortable en
post-opératoire direct avec ascension du syndrome inflammatoire.
Réalisation d'un scanner de réévaluation le 19/11, avec mise en évidence
d'une bulle d'air extra-digestive en faveur d'une fistule anastomotique bien
contenue sans signe de péritonite. Introduction d'une antibiothérapie par
tazocilline.

- Reprise d'un transit normal G+/S+ le 20/11, permettant de
soulagée les douleurs abdominales.

- Sur le plan biologique : Régression du sd inflammatoire apres
introduction de l'antibiothérapie par tazocilline poursuivie pour un durée de
5 jours

- Cicatrice propre non inflammatoire, agrafe a la peau a retirer le
25/11

- Apyrexie maintenue toute la durée de 1'hospitalisation

La patiente évolue favorablement sous traitement antibiotique par
tazocilline justifiant un retour au domicile le 24/11 et sera revue en

consultation dans un mois pour juger de 1'évolution.

Bien confraternellement.

L’interne Donatien FOUCHE
Pour le Docteur Marie LACLAU-LACROUTS

Courrier lu et validé par le médecin



Risques liés aux soins :
- Statut BMR/BHR : non
- Transfusion : non
- Produits dérivés du sang: non
- Pose de DMI : non
- Evénements indésirables : non
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