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postoperative sequel of surgery of colon may include many complications. The aims of this study were to determine thefrequency, clinical, therapeutic andevolutionaryaspects in thepostoperativecomplications (POC)of colic surgery.it was a retrospective study over 10 years, from January 1st 2004 to December 31st 2013, done in visceral surgeydepartmentof thedonkanationalhospital (DNH).Thestudyconcernedall thecasesofPOC incolonsurgery.among the464 dossiersof patients operated for colonpathologies, we identified111casesor 14%of POC.Male genderwas themostrepresentedwitha ratio sexof1,26.Themediumageofpatientswas48.45yearsand theextremesof16yearsand85years. The indicationsofthe initial surgery were dominantly colon tumors with 40 cases (36,03%). Suppuration of the surgery site was the most frequentcomplication with 49 cases (44%) followed by postoperative peritonitis with 11 cases (10%) and digestive fistula with 9 cases (9%). Thetreatment was medical in 80 cases (72) and re-intervention was necessary in 31 cases (28%). Evolution was favorable in 73 cases (66%)iterativecomplicationswere found in38cases (34%).the early treatment of POC of colon surgery and the practice of colonoscopy as priority in colon urgencies could ameliorate theprognosticofpatients.
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Les suites opératoires de la chirurgie du colon peuvent comporter de nombreuses complications Les objectifs de cette étudeétaient de déterminer la fréquence, les aspects cliniques, thérapeutiques et évolutifs des complications post opératoires (CPO) de lachirurgie colique. Il s'agissait d'une étude rétrospective d'une durée de 10 ans, allant du 1er Janvier 2004 au 31 Décembre 2013réalisée dans le service de chirurgie viscérale de l'HND (CHU de Conakry). L'étude a porté sur l'ensemble des cas de CPO de la chirurgiecolique. Parmi les 464 dossiers des patients opérés pour pathologie colique, nous avons identifié 111 cas de CPO soit 24%. Le sexemasculin était le plus représenté avec un ratio de 1,26. L'âge moyen des patients était de 48,5 ans et des extrêmes de 16 ans et 85 ans. Lesindications de l'intervention initiale étaient dominées par les tumeurs coliques avec 40 cas (36.03%) La suppuration du site opératoirereprésentait la première complication avec 49 cas (44%), suivie des péritonites postopératoires avec 11 cas (10%) et les fistules digestivesavec 9 cas (9%) Le traitement a été médical dans 80 cas (72%) et la réintervention a été nécessaire dans 31 cas (28%). Les suites évolutivesontété favorablesdans73cas (66%)descomplications itérativesontétéenregistréesdans38cas (34%).lapriseen chargeprécocedesCPOde la chirurgie coliqueet lapratiquede la colostomieenprioritédevant lesurgencescoliquespourraientaméliorer lepronosticdecesmalades.
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