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Rectopexia laparoscopica: prima optiune terapeutica pentru prolapsul rectal?
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Rezumat

Introducere: Prolapsul rectal (PR) este una dintre afectiunile ano-rectale benigne; datorita asocierii cu
constipatia si incontinenta PR poate afecta semnificativ calitatea vietii bolnavilor. Nu existd un
consens privind metoda chirurgicala optima pentru tratamentul acestuia.

Scop: Obiectivul studiului a fost de a evalua rezultatele pe termen scurt si lung obtinute la pacientii cu
PR operati in clinica noastra.

Material si metodd: Am efectuat o analiza retrospectiva pe un lot de 83 de pacienti cu PR tratati
chirurgical in clinica noastra intre 1997 si 2013; au fost urmarite datele demografice, tehnica
chirurgicala utilizata, complicatiile, precum si rezultatele pe termen scurt si lung.

Rezultate: Varsta medie a fost de 45 de ani (+ 18 ani) si 60% (n = 50) dintre pacienti au fost de sex
feminin. Valoarea medie a indicelui de masa corporalad (body mass index, BMI) a fost de 24,3 (+ 4,1)
kg/m? Varsta medie a fost semnificativ mai mare la pacientii la care s-a utilizat abordarea
transperineald (grupul PA) decét la cei cu abordare transabdominala (grupul TA) (p <0,05). Durata de
spitalizare nu a fost influentatd de tehnica chirurgicald (deschis3, laparoscopica sau perineald), dar in
analiza subgrupului a fost semnificativ mai scurtd pentru rectopexia laparoscopica (p <0,05). Durata
medie de urmarire a fost de 80 + 38,6 luni. Zece (12%) pacienti au avut recidiva in timpul perioadei de
urmarire; totusi, recidiva nu a fost asociata cu un anumit tip de tehnica chirurgicala (p = 0,824).
Concluzie: Luarea in considerare a simptomatologiei asociate si a starii generale a pacientilor inainte
de efectuarea interventiei chirurgicale pentru PR poate Tmbunatdti rata de succes. Datorita
rezultatelor favorabile pe termen scurt si ratei acceptabile de recidivd pe termen lung rectopexia
laparoscopica ar trebui sa fie considerata drept prima optiune in tratamentul PR.
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