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Sigmoidectomia laparoscopica electiva reduce nivelurile serice de IL-6 in diverticulita recurenta
necomplicata
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Rezumat

Introducere: Desi diverticulita recurenta pare a fi o boala cronica recidivanta din punct de vedere
clinic, nu exista suficiente date privind markerii inflamatori care sa permitd monitorizarea
diverticulitei recurente in faza de remisie. Ipoteza noastra este ca markerii inflamatori serici pot fi
crescuti in fazele clinice de remisie ale diverticulitei si ca vor scadea dupd sigmoidectomia
laparoscopica electiva pentru diverticulita recurenta necomplicata. De asemenea, consideram ca o
scadere a nivelurilor de IL-6 dupa interventie ar putea fi asociata cu o imbunatatire a calitatii vietii.
Material si metode: Acest studiu epidemiologic isi propune sa evalueze nivelurile serice de IL-6 si
calitatea vietii preoperator si la 6 luni postoperator intr-un lot de 30 de pacienti la care s-a practicat
sigmoidectomie laparoscopica electiva pentru diverticulita recurenta necomplicata.

Rezultate: Nivelul mediu preoperator de IL-6 a fost de 9,5 £ 9,2 pg/ml (interval 0-5), in timp ce la
sase luni dupa operatie nivelul mediu de IL-6 a fost de 4,5 £ 3,5 (p=0,0085). Calitatea vietii pre-
operatorie masurata prin chestionarul GIQLlI a fost de 98 + 11,3, crescand semnificativ dupa
interventie la 112 £ 9,8 (p=0,043).

Concluzii: Am observat o scddere a nivelului seric de IL-6 dupa sigmoidectomia laparoscopica
electiva, care poate fi atribuitd elimindrii chirurgicale a sursei de inflamatie la pacientii cu
diverticulitd recurenta necomplicatd. De asemenea, chestionarul GIQLlI a aratat o Tmbunatatire
semnificativa a calitatii vietii dupa interventie.
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