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Rolul laparoscopiei de stadializare in optimizarea tratamentului multidisciplinar al pacientilor cu
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Rezumat

Introducere: in ciuda progreselor ficute de metodele conventionale de stadializare in cancerul
gastric, acuratetea rezultatelor lor este inca suboptimala. Laparoscopia are potentialul de a vizualiza
si caracteriza morfologic tumora, cavitatea peritoneala si limfo-ganglionii loco-regionali si astfel de a
selecta mai bine pacientii pentru strategia optima de tratament.

Material si Metodd: Pacientii cu cancer gastric stadializati initial prin computer tomografie si
ecografie endoscopica au fost evaluati folosind laparoscopia si ecografia intraoperatorie
laparoscopica ca si procedura distincta de stadializare preoperatorie. Datele peri-operatorii au fost
folosite pentru a decide in echipa multidisciplinara strategia terapeutica optima pentru fiecare
pacient, au fost inregistrate intr-o baza de date prospectiva si analizate retrospectiv in cadrul acestui
studiu.

Rezultate: Intre cei 20 pacienti analizati stadializati MO pe examinarea computer tomograficd, 15% au
prezentat carcinomatozi peritoneald extinsi. in alte 15% din cazuri laparoscopia a avut ca efect
cresterea nivelului de stadializare si initierea chimioterapiei neoadjuvantd. Tn trei cazuri biopsia
percutanata cu ac Tru-cut ghidata laparoscopic a permis stabilirea diagnosticului definitiv si initierea
tratementului adecvat. Tn total, laparoscopia a adus informatii relevante in 65% din cazuri si a
schimbat planul de tratament la 30% dintre pacienti.

Concluzii: Tn era chimioterapiei neoadjuvante pentru cancerul gastric, laparoscopia este un
instrument util de stadializare care are potentialul de a depasi limitele metodelor traditionale si de a
oferi informatii relevante ce pot schimba planul de tratament la un procent de pana la 30% dintre
pacienti.
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