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Adenocarcinomul pancreatic cu debut precoce — particulatitati clinice, factori de risc si abordare
terapeutica
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Rezumat

Introducere: Cancerul pancreatic este diagnosticat cel mai frecvent in decada a saptea de viata, insa
tumorile descoperite la varste tinere au un impact mai mare privind numarul potential de ani de viata
pierduti. Scopul studiului nostru a fost de a cerceta diferentele din punct de vedere epidemiologic,
clinic si terapeutic, la pacientii cu adenocarcinoame pancreatice diagnosticati fnainte de 45 de ani
(Grup 1 - G1) fata de cei diagnosticati dupa 45 de ani (Grup 2 -G2).

Metode: S-a efectuat un studiu retrospectiv in care au fost inregistrate standardizat, in foi de calcul
Excel, toate cazurile de tumori maligne pancreatice diagnosticate intr-un centru tertiar de
gastroenterologie in perioada 01.01.2015-31.12.2017. Analiza statistica a inclus doar cazurile de
adenocarcinoame pancreatice documentate histopatologic si s-a efectuat utilizand software-ul
NCSSv9. Pentru compararea variabilelor calitative s-au folosit testele Chi2 sau Fisher Exact, dupa caz,
considerandu-se p<0.05 semnificativ statistic.

Rezultate: In perioada studiului au fost diagnosticati 296 pacienti cu tumori maligne pancreatice in
centrul nostru, dintre care 183 cazuri cu documentare histopatologica - 80.87% adenocarcinoame,
17.5% tumori neuroendocrine, doua cazuri de LMNH si un caz de MANEC. Tn cohorta analizatd au fost
24 (16.22%) adenocarcinoame pancreatice dianosticate inainte de 45 ani. Antecedentele
heredocolaterale de cancer de pancreas (33.3% vs 1.03%, p=0.0004) si consumul de alcool (42.86% vs
5.41%, p=0.01) s-au inregistrat semnificativ mai frecvent la tineri. Durerea a fost raportata ca
simptom principal cu prevalenta semnificativ crescuta de catre pacientii tineri (60% vs 22.94%,
p=0.006). Tn G1 tumorile au fost localizate predominant la nivel cefalic (56.52%) in timp ce in G2 a
predominat localizarea corporeala (52.07%, p=0.02). Nu s-au inregistrat diferente semnificative in
privinta metodelor terapeutice si a mortalitatii intre cele doua grupuri, desi rezectia cu intentie
radicala s-a efectuat mai frecvent la tineri (33.3% vs 22.69%).

Concluzii: in studiul nostru, factorii de risc asociati cu diagnosticul adenocarcinomului pancreatic sub
varsta de 45 de ani au fost consumul de alcool si istoricul familial de cancer de pancreas. Durerea a
fost principalul simptom acuzat de pacientii tineri la diagnostic. Nu s-au finregistrat diferente
semnificative Tn abordarea terapeutica in functie de varsta.
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