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Rezumat
Introducere:  Răspunsul inflamator joacă un rol critic în carcinogeneză. Există scoruri recente bazate
pe răspunsul inflamator sistemic, cum ar fi raportul neutrofile/limfocite (NLR), raportul trombocite/
limfocite (PLR), raportul limfocite/monocite (LMR), despre care s-a arătat că au valoare prognostică
la pacienţii cu cancer. Aceste scoruri permit identificarea pacienţilor care vor avea un răspuns slab la
tratament şi o supravieţuire de scurtă durată. Scopul acestui studio este de a evalua rolul prognostic
al NLR, PLR, LMR şi PNI în termeni de supravieţuire la distanţă pentru bolnavii cu cancer colorectal,
operaţi în urgenţă.
Material şi Metode: Am inclus în studiu 391 de pacienţi internaţi şi operaţi pentru cancer colorectal
complicat în clinica Chirurgie II a Spitalului Clinic Judeţean de Urgenţă “Sf. Ap. Andrei” din Galaţi, în
perioada 2008-2017. Am analizat factorii paraclinici de inflamaţie sistemică NLR, PLR, LMR şi PNI.Ca
factori de prognostic, au fost analizate curbele de supravieţuire.
Rezultate:  La pacienţii din lot, valorile crescute ale NLR, precum şi ale PLR au dus la creşterea riscului
de deces (HR=7,581, 95% CI=(6.358,9.039), p value=0.000000, respective HR=1.043, 95% CI=(1.039,
1.047), p value=0.000000), iar valorile crescute ale LMR şi PNI au condus la scăderea acestui risc
(HR=0.069, 95% CI=(0.054,0.090),  p value=0.000000, respective HR=0.758, 95%CI=(0.730,0.788),  p
value=0.000000). În analiza de regresie multivariată, creşterea PLR a determinat o creştere  a riscului
de  apariţie  a  decesului  (HR=1.024,  95% CI=(1.019,1.029),  p  value=  0.000000),  iar  pentru  LMR şi
pentru PNI, o reducere a riscului de deces (HR=0.353, 95% CI=(0.248,0.504),  p value = 0.000000,
respective HR=0.852, 95% CI=(0.822,0.883), p value = 0.000000).
Concluzii: Analiza univariată a arătat că NLR şi PLR sunt factori de risc, iar LMR şi PNI sunt 
factori  de protecţie în ceeace priveşte supravieţuirea. Analiza multivariată a relevant că PLR este
factor de risc independent, iar markerii LMR şi PNI au fost factori de protecţie independenţi.
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