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Rezectie pancreatica distala si chimioterapie hipertermica intraperitoneala (HIPEC) simultane
pentru carcinomatoza peritoneala in adenocarcinomul pancreasului - prezetare de caz
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Rezumat

Cancerul pancreatic ramane una dintre cele mai mari provocari in oncologie, deoarece majoritatea
pacientilor sunt diagnosticati intr-un stadiu de diseminare limfatica regionald sau sistemica a bolii.
10% dintre pacienti prezintd carcinomatozd peritoneald la diagnostic. Tn ultimele decenii, a fost
dezvoltatda chirurgia cito-reductiva (CRS) combinatd cu chimioterapia intraperitoneala
intraoperatorie hipertermica (HIPEC), ce reprezintd o noua optiune de tratament individualizat
pentru pacientii cu cancer diseminat peritoneal. Aceasta prezentare descrie cazul unui barbat de 39
de ani diagnosticat initial cu carcinom al cozii pancreatice si carcinomatoza peritoneala localizata. Ca
abordare individualizata, a fost recomandata chimioterapia neoadjuvanta. Stadializarea ulterioara a
relevat o reducere a dimensiunii tumorii. Chirurgia citoreductivd (CRS) ce a inclus
splenopancreatectomia distala a fost efectuata si urmatd de HIPEC. Postoperator, pacienta a
dezvoltat o fistuld pancreaticd relevantd clinic, insd remisd, si a primit chimioterapie adjuvanta. in
cancerul pancreatic cu carcinomatoza peritoneala localizata, asocierea dintre CRS si HIPEC este o
optiune valabila in cazurile extrem de selective, cu o supravietuire globala potential extinsa si o
calitate a vietii acceptabila.
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