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Duodenopancreatectomia cefalica pentru carcinom ductal pancreatic: de la abordul arterial primar
la operatia TRIANGLE
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Rezumat

Duodenopancreatectomia cefalica este singura speranta de supravietuire pe termen lung la un
pacient cu adenocarcinom ductal al capului pancreatic. Din pacate, chiar si dupa duodeno-
pancreatectomia cefalica cu intentie curativa, supravietuirea pe termen lung a pacientilor cu
adenocarcinom ductal ramane sub asteptdri, cu rate ridicate de recurentd, inclusiv cele loco-
regionale. Marginile de rezectie pozitive dupa rezectia unui adenocarcinom ductal sunt frecvente si
au un efect negativ atat asupra recidivei, cat si asupra ratelor de supravietuire pe termen lung, in
special asupra celor R1 (directe), citre mezopancreas. In ultimii ani, s-au depus eforturi sporite de
catre chirurgi pentru a introduce in

practica clinica mai multe perfectionari in tehnica standard de duodenopancreatectomie cefalica
pentru a rezeca mai bine tumora, inclusiv o disectie precisa a ganglionilor, in speranta de a creste
rata marginilor negative de rezectie, pentru a scadea ratele de recurentd localda si pentru a
fmbunatati prognosticul. Mai mult, pentru a extinde numarul de pacienti cu boala rezecabila, cateva
tehnici chirurgicale au fost, de asemenea, destinateconvertirii la rezecabilitate a pacientilor cu boala
regionala (adenocarcinom ductal anatomic la limita rezecabilitatii si local avansat) in contextul
terapiilor multimodale, Tn special al terapiilor neoadjuvante. Aici, discutam pe scurt cateva
perfectionari tehnice care abordeaza timpul de rezectie al duodenopancreatectomiei cefalied, cum
ar fi abordul arterial primar si operatia TRIANGLE. Ambele tehnici chirurgicale vizeaza o mai buna
curatare a spatiului retroperitoneal pentru nervi, ganglioni limfatici si vase, inclusiv excizia totala a
mezopancreasului.
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