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Chirurgia minimal-invazivã în cancer. Rãspunsul imun 
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Rezumat 

Chirurgia minimal invazivã a adus schimbãri majore în tratamentul neoplaziilor abdominale şi al 

cancerului pulmonar în stadii incipiente. Laparoscopia şi toracoscopia sunt mai puțin traumatizante 

decât procedurile deschise: permit recuperarea rapidã a pacientului, reducerea duratei spitalizãrii şi 

evitarea cicatricilor inestetice. Deşi toate aceste avantaje sunt importante, pentru pacienții 

oncologici un interval liber de boalã crescut, supraviețuirea pe termen lung cu creşterea calitãții 

vieții sunt principalele ținte ale tratamentului chirurgical. Chirurgia deschisã produce modificãri 

semnificative ale rãspunsului imun, care au semnificație deosebitã la pacienții cu neoplazii, deoarece 

imunosupresia postoperatorie este direct legatã de complicațiile septice, diseminarea tumoralã, 

metastazarea şi scãderea supraviețuirii. Studii clinice au demonstrat cã laparoscopia menajeazã 

funcțiile imune ale pacientului. Concentrațiile plasmatice postoperatorii ale IL-6, IL-10, proteina C 

reactivã (PRC) şi TNF-a au fost mai scãzute dupã rezecțiile colonice laparoscopice. Studiile clinice 

prospective de lobectomii prin chirurgie toracicã video-asistatã (CTVA) au arãtat pãstrarea funcțiilor 

limfocitelor T, revenirea rapidã a rãspunsului proliferativ limfocitar la normal, concentrații mai 

scãzute ale PRC, tromboxan şi prostaciclinã. Funcția imunã este influențatã de extensia actului 

chirurgical. Chirurgia minimal invazivã permite diminuarea rãspunsului imun de fazã acutã 

comparativ cu procedurile clasice, şi conservarea mecanismelor imune celulare ale organismului. 
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