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Εισαγωγή: Η  εξαιρέσιμη  ηπατική  μεταστατική  νόσος  του  καρκίνου  του  παχέος  εντέρου  αντιμετωπίζεται  ανάλογα  με  τις

υπάρχουσες ενδείξεις με την κλασική, τη σύγχρονη ή την αντίστροφη προσέγγιση.

Σκοπός: Η εργασία πραγματοποιήθηκε για να αξιολογηθεί η κατά προτεραιότητα αντιμετώπιση των σύγχρονων πολλαπλών

ηπατικών μεταστάσεων σε ασθενείς με αδενοκαρκίνωμα του παχέος εντέρου (πλην του ορθού).

Ασθενείς – Μέθοδος: Πρόκειται για αναδρομική μελέτη προοπτικά καταγεγραμμένων στοιχείων. 11 διαδοχικοί ασθενείς (8

άνδρες) με  M.O. ηλικίας 65,7 έτη εντάχθηκαν στο θεραπευτικό πρωτόκολλο. Οι ασθενείς υποβάλλονταν σε προεγχειρητική

σταδιοποίηση και  νεο-επικουρική  χημειοθεραπεία και  σε περίπτωση θετικής ανταπόκρισης,  αρχικά  σε ηπατεκτομή(ες)  και

τελικά σε κολεκτομή. Ενδιαμέσως πραγματοποιούνταν επανασταδιοποιήσεις της νόσου και χημειοθεραπευτικά σχήματα. Οι

διαδοχικές χειρουργικές επεμβάσεις διενεργούνταν μόνο εάν δε διαπιστωνόταν υποτροπή.

Αποτελέσματα: Η  μέγιστη  διάρκεια  παρακολούθησης  ήταν  30,1  μήνες.  Σε  τέσσερεις  ασθενείς  ολοκληρώθηκαν  οι

προγραμματισμένες χειρουργικές επεμβάσεις. Ο μέσος χρόνος επιβίωσης των ασθενών αυτών ήταν 22,5 μήνες, ενώ ο μέσος

χρόνος  επιβίωσης  ελεύθερης  νόσου μετά  το  πέρας  του  πρωτοκόλλου  ήταν  7,7  μήνες.  Ο μέσος χρόνος  επιβίωσης των

υπολοίπων ασθενών ήταν 10,5 μήνες. Δε χρειάστηκε να διενεργηθεί παρηγορική κολεκτομή.

Συμπεράσματα: Η  αντίστροφη  θεραπευτική  προσέγγιση  σε  περιπτώσεις  εκτεταμένης  ηπατικής  μεταστατικής  νόσου  σε

ασθενείς  με  καρκίνο  του  παχέος  εντέρου  εξασφαλίζει  τη  λήψη  χημειοθεραπείας  και  συμβάλλει  στην  αποφυγή  περιττών

χειρουργικών επεμβάσεων.


