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Rezumat

n ultimele decenii am asistat la dezvoltarea tehnicilor chirurgicale in paralel cu progresul tehnologic,
cu aparitia unor dispozitive din ce in ce mai sofisticate care au ca scopuri o interventie chirurgicala
cat mai putin traumatizanta pentru pacient dar si obtinerea unor rezultate cat mai bune perioperator
si la distanta. Dupa publicarea rezultatelor trialurilor randomizate, ghidurile actuale recomanda
laparoscopia ca optiune de tratament pentru cancerul de colon acolo unde exista expertiza. Spre
deosebire de colectomiile laparoscopice, rezectiile de rect prin abord laparoscopic sunt interventii
dificile tehnic si sunt asociate cu o rata de adoptie mica, o ratd de conversie ridicatd, rezultate
functionale si oncologice discutabile. Aceste dezavantaje au creat nevoia unui instrument mai bun.
Sistemul robotic a fost conceput pentru a depasi limitele laparoscopiei in ceea ce priveste vizibilitatea
si manevrabilitatea instrumentelor. Abordul laparoscopic este indicat in cancerul de colon si de rect
superior, in timp de abordul robotic faciliteaza mult interventiile pentru cancer de rect mediu si
inferior (in special la barbati - pelvis ingust si la pacientii cu IMC ridicat). in aceste cazuri avantajele
tehnice oferite de sistemul robotic faciliteaza mult abordul minimal invaziv si permite, de cele mai
multe ori, prezervarea plexurilor nervoase, conducand implicit la o calitate a vietii mai buna. Datorita
costului ridicat si disponibilitatii scazute a acestei metode, este greu de anticipat daca va duce o
crestere semnificativa a ratei de adoptie a chirurgiei minimal invazive in cancerul colorectal.

Cuvinte cheie: chirurgie robotica, chirurgie laparoscopica, chirurgie minimal invaziva, cancer de rect,
cancer de colon


http://dx.doi.org/10.21614/chirurgia.114.2.167

