Chirurgia (Bucur). 2025;120(1):71-78
http://dx.doi.org/10.21614/chirurgia.3097

Impactul chirurgiei minim invazive la pacientii cu cancer colorectal si diabet zaharat de tip Il
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Rezumat

Introducere: Chirurgia laparoscopica este acum recunoscuta pe scara larga ca un tratament standard
foarte sigur si eficient pentru cancerul colorectal. Diabetul provoacd mortalitate si morbiditate
importanta la populatia generala, iar in mod particular la pacientii care asociaza o patologie
oncologicd. In perioada post-operatorie, pacientii diabetici prezintd un risc semnificativ mai mare de a
dezvolta complicatii importante. Scopul acestui studiu a fost de a analiza impactul interventiei
chirurgicale minim invazive la pacientii cu cancer colorectal si diabet zaharat de tip 2.

Metodd: in perioada ianuarie 2018-2022, 482 de pacienti diagnosticati cu cancer colorectal au fost
inrolati Tn studiu, iar dintre acestia 52 au fost eligibili pentru includere. Au fost identificate
caracteristicile generale, precum si prezenta diabetului inainte de diagnosticarea cancerului de colon.
S-au efectuat analize Kaplan-Meier in functie de tipul de interventie chirurgicald, gen, stadiu de boala
si comorbiditati asociate.

Rezultate: Tn studiu au fost inclusi 52 de pacienti, impértiti in doua grupuri: 24 operati laparoscopic si
28 operati deschis. Recuperarea postoperatorie a fost mai rapida la pacientii operati laparoscopic,
acest lucru fiind evidentiat si de un numéar mai mic de zile de spitalizare postoperatorie. Tn privinta
complicatiilor postoperatorii, pacientii operati deschis au avut o rata mai mare de complicatii minore
si majore conform clasificarii Clavien-Dindo, iar supravietuirea pe termen lung a pacientilor operati
laparoscopic a fost mai lunga.

Concluzii: Chirurgia laparoscopica este recomandata pacientilor cu cancer colorectal si diabet zaharat
tip 2, pacientii avand complicatii postoperatorii minime si o perioada de recuperare postoperatorie
mai rapida.
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