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Rezumat

Introducere: Tratamentul cancerului rectal, cuprinde radio-chimioterapia neaodjuvanta (nCRT),
conform ghidurilor internationale. Literatura de specialitate coreleaza un mai bun raspuns la radio-
chimioterapia neaodjuvanta (regresie tumorald) cu o mai buna ratd de supravietuire la distanta si
supravietuire ,cancer free”. Raspunsul tumoral dupa terapia neoadjuvanta se evalueaza fie ca si
raspuns clinic fie ca ti raspuns patologic. Raspunsul clinic este evaluat prin tuseu rectal, endoscopie
(cu sau fara ecografie transrectald) sau prin metode imagistice. Obiectivul nostru a fost de a
identifica

eventuala valoare predictivda a endoscopiei, ca si parametru al raspunsului clinic la radio-
chimioterapia neoadjuvanta.

Metodd: Am realizat un studiu retrospectiv pe 43 de pacienti tratati pentru cancer rectal in clinica
noastra dupa radio-chimioterapie neoadjuvanta. Pacientii au fost impartiti In doua grupuri conform
evaluarii endoscopice.

Rezulate: Pacientii care au prezentat un raspuns mai bun dupa radio-chimioterapia neaodjuvanta
(scor endoscopic bun) au fost asociati cu o ratda mai buna de supravietuire la distanta si rata redusa
de recidiva in comparatie cu pacientii care au prezentat un scor endoscopic slab (86,5% comparativ
cu 56,6%) si respectiv (10.34% comparativ cu 42,85%).

Concluzie: Cercetdri suplimentare sunt necesare pentru a determina cea mai buna metoda de
evaluare a raspunsului clinic post radio-chimioterapie neoadjuvanta pentru pacientii cu cancer
rectal, dar endoscopia ar putea fi considerata o metoda utild in acest scop.
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