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Statutul ganglionului santinela la pacientii cu cancer endometrial in stadiul I-1I
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Rezumat

Cancerul endometrial (CE) este cel mai frecvent cancer ginecologic din tirile dezvoltate. Tn literatur3,
exista date cu privire la valoarea terapeutica a limfadenectomiei sistematice, in timp ce este strict
necesara evaluarea statusului ganglionilor limfatici pentru determinarea prognosticului si
necesitatea tratamentului adjuvant. Avand in vedere riscul scazut de metastaze ganglionare in
stadiul I-1l al EC si riscurile chirurgicale intra- si postoperatorii semnificative la efectuarea unei
limfadenectomii pelvine complete, abordarea chirurgicala la aceste paciente este controversata,
variind de la evaluarea fara limfadenectomie pana la efectuarea limfadenectomiei pelvine si aortice
complete. Introducerea recenta a detectarii ganglionului santineld reprezinta calea intermediara
intre executarea si omiterea disectiei ganglionare la pacienetele cu CE. intr-adevir, detectarea
ganglionului santineld a aparut rapid ca o alternativa la limfadenectomia completa pentru a reduce
morbiditatea. Tn studiul nostru, discutdm rolul detectirii ganglionului santineld in managementul
chirurgical al CE 1n stadiu incipient.
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