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Rezumat

Cancerul colorectal (CRC) ramane o problema majora de sanatate publica la nivel global, cu o
incidenta in crestere in randul adultilor tineri si o mortalitate persistent ridicata in stadiile
avansate, in pofida progreselor stiintifice si tehnologice semnificative. Etiologia sa este
multifactoriald, implicand factori de stil de viata, susceptibilitate genetica, inflamatie cronica
si disbioza a microbiomului intestinal. Progresele recente in screening, profilare moleculara,
chirurgie si terapii sistemice au remodelat semnificativ managementul cancerului colorectal.
Acest review narativ a fost realizat printr-o cautare extensiva a literaturii in bazele de date
PubMed/MEDLINE, Scopus si Web of Science, acoperind publicatii aparute in perioada
ianuarie 2015 - iunie 2025. Au fost selectate articole evaluate stiintific riguros care abordeaza
epidemio-logia CRC, mecanismele moleculare, strategiile de screening si diagnostic,
managementul chirurgical, terapiile sistemice si modalitatile terapeutice emergente. Datele
au fost sintetizate calitativ si organizate In domenii tematice relevante clinic. Progresele
recente Tn screeningul CRC, incluzand tehnici endoscopice avansate, testarea ADN-ului fecal
si biomarkerii serici, au Tmbunatatit detectarea precoce, desi implementarea acestora
ramane inegald. Caracterizarea moleculara, precum statusul MSI-H/dMMR, mutatiile
RAS/RAF, amplificarea HER2 si subtipurile moleculare de consens, ghideazd evaluarea
prognostica si terapiile personalizate. Chirurgia ramane piatra de temelie a tratamentului cu
intentie curativa, tehnicile minim invazive si robotice reducand morbiditatea, cu mentinerea
sigurantei oncologice. Proceduri precum excizia mezocolica completd si excizia totala a
mezorectului, alaturi de strategiile multimodale pentru boala avansata, au extins optiunile
terapeutice. Tn ciuda acestor progrese, persistd provocari importante, incluzand rezistenta
terapeuticad, heterogenitatea tumorala, eficacitatea limitata a imunoterapiei in tumorile cu
stabilitate microsatelitara si cresterea incidentei CRC cu debut precoce. Progresele viitoare se
bazeaza pe medicina de precizie, monitorizarea ghidata de ctDNA, strategiile tintite asupra
microbiomului si optimizarea selectiei chirurgicale.
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