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Εισαγωγή: Το αδενοκαρκίνωμα της κεφαλής του παγκρέατος σταδίου Ι αντιμετωπίζεται με χειρουργική επέμβαση

και  μετεγχειρητική  χημειοθεραπεία  (Χ/Θ).  Αντίθετα,  το  στάδιο  ΙΙ  αντιμετωπίζεται  με  προεγχειρητική

Χ/Θ-ακτινοθεραπεία  και  χειρουργική  επέμβαση.  Υπάρχουν  μελέτες  όπου  εφαρμόζεται  προεγχειρητική

Χ/Θ-ακτινοθεραπεία σε περιστατικά νόσου σταδίου ΙΒ.

Σκοπός: Η εργασία πραγματοποιήθηκε για να διερευνηθεί η αποτελεσματικότητα της προεγχειρητικής Χ/Θ, χωρίς

ακτινοθεραπεία, σε περιστατικά νόσου σταδίου ΙΒ. 

Ασθενείς  –  Μέθοδος:  Μελετήθηκαν  12  διαδοχικοί  ασθενείς  με  απεικονιστικά  εξαιρέσιμο  αδενοκαρκίνωμα

κεφαλής  παγκρέατος  (στάδιο  IB). Ύστερα  από  παρουσίαση  του  πρωτοκόλλου  προεγχειρητικής  Χ/Θ  που

εφαρμόζεται  στο  κέντρο  μας,  6  ασθενείς  αποφάσισαν  να  υποβληθούν  σε  χειρουργική  επέμβαση  και

μετεγχειρητική Χ/Θ (ομάδα Α), ενώ οι υπόλοιποι 6 επέλεξαν να υποβληθούν σε προεγχειρητική Χ/Θ και κατόπιν

σε χειρουργική επέμβαση (ομάδα Β). Μεταξύ άλλων μετρήθηκαν η συνολική επιβίωση και η διάμεση επιβίωση

ελεύθερη νόσου. Το ελάχιστο,  διάμεσο και  μέγιστο διάστημα παρακολούθησης ήταν 4,6,  12,3 και  25,7 μήνες

αντίστοιχα.

Αποτελέσματα:  Όλοι  οι  ασθενείς  της  ομάδας  Β  ολοκλήρωσαν  τους  προβλεπόμενους  χημειοθεραπευτικούς

κύκλους. Η αναλογιστική διετής επιβίωση των ασθενών της ομάδας Α και Β ήταν 20% και 65% αντίστοιχα.  Η

αναλογιστική διετής επιβίωση ελεύθερη νόσου ήταν 20% και 55% αντίστοιχα.

 

Συμπεράσματα: Η χρήση προεγχειρητικής Χ/Θ σε εξαιρέσιμο παγκρεατικό αδενοκαρκίνωμα (στάδιο IB) πιθανόν

να οδηγεί σε επιμήκυνση της επιβίωσης των ασθενών.


