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Rezumat
Introducere:  În ultimele decenii tehnicile de chirugie laparoscopicã au fost adoptate din ce în ce mai
mult  în  chirurgia  generalã.  Principalele  dezavantaje  tehnice  ale  laparoscopiei  sunt  legate  de
instrumente, de lipsa confortului ergonomic pentru chirurg şi  se asociazã cu o curbã de învãţare
lungã. Chirugia roboticã depãşeşte cele mai multe din limitele laparoscopiei şi are potenţialul de a
lãrgi indicaţiile chirurgiei minimal invazive.
Material şi Metodã:  În perioada ianuarie 2002 - octombrie 2018 s-au efectuat  25 de intervenţii prin
abord  minimal  invaziv  pentru   tumori  stromale  gastrointestinale  cu  localizare  gastricã.  Au  fost
analizate retrospectiv datele demografice, simptomatologia, localizarea şi dimensiunea tumorii, tipul
de intervenţie chirurgicalã efectuat, pierderea de sânge intraoperatorie, timpul operator şi durata
spitalizãrii, rezultatele de anatomie patologicã precum şi incidenţa complicaţiilor postoperatorii.
Rezultate:  Vârsta medie a pacienţilor a fost 58 ani. Majoritatea leziunilor au fost localizate la nivelul
marii curburi gastrice (7) şi la nivelul  porţiunii distale a stomacului sau la nivelul antrului 
gastric (7). La 20 de pacienţi s-a efectuat o intervenţie prin abord laparoscopic şi la 5 pacienţi prin
abord robotic. Intervenţiile efectuate prin abord laparoscopic au fost: în 4 cazuri bulbantrectomie şi
în 16 cazuri rezecţii parcelare gastrice. În cazurile efectuate prin abord robotic s-au practicat rezecţii
parcelare  gastrice.  Din intervenţiile  chirurgicale  efectuate prin  abord laparoscopic,  un caz a  fost
convertit  la  abord  clasic  datoritã  aderenţelor  de  la  o  intervenţie  clasicã  în  antecedente.  Timpul
operator mediu a fost 130 min. Dimensiunea medie a tumorii a fost 3,8 cm. Nu au fost complicaţii
postoperatorii  cu  excepţia  unui  singur  caz  care  a  necesitat  reintervenţie  pentru  sângerare
postoperatorie.
Concluzii: Chirurgia minimal invazivã în tumorile stromale gastrointestinale cu localizare gastricã este
sigurã, fezabilã şi ascociatã cu morbiditate scãzutã. Abordul minimal invaziv ar trebui sã fie prima
opţiune în cazul pacienţilor cu tumori de dimensiuni mici şi cu localizare favorabilã. Singurul factor
care limiteazã în prezent folosirea pe scarã largã a acestui tip de abord este lipsa de experienţã în
chirurgia minimal invazivã.
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