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Rezumat 
Polimorfismul genei MTHFR poate influenåa riscul pacienåilor de a dezvolta un cancer colorectal. 
Scopul acestui studiu este sã determine relaåia dintre mutaåiile acestei gene şi unele aspecte legate de 
practica chirurgicalã: rezecabilitatea tumoralã, recidiva tumoralã şi intervalul liber de boalã. Au fost 
selectaåi randomizat 69 de pacienåi cu cancer colorectal operaåi în Clinica Chirurgie 3 Cluj-Napoca în 
intervalul octombrie 2003 - mai 2005. S-au analizat corelaåiile dintre mutaåiile C677T şi A1298C şi 
factorii de prognostic menåionaåi. Rezultatele obåinute indicã cã prezenåa mutaåiei C677T aduce un risc  
crescut de nerezecabilitate (OR=3,5, p=0,099), pe când în cazul mutaåiei A1298C nu existã diferenåe 
în ceea ce priveşte rezecabilitatea (OR=1,1). În cazul mutaåiei A1298C existã o creştere majorã a 
riscului de recidivã (OR=3,063), dar în grupul cu mutaåia C677T existã numai o micã creştere, 
nesemnificativã statistic (OR=1,196). Atât pacienåii care prezintã mutaåia C677T cât şi cei cu genotip 
sãlbatic 1298AA prezintã recidive mai precoce decât celelalte grupuri, deci un interval liber de boalã 
mai scurt (HR=0.9458 respectiv 3.1070). Pacienåii cu mutaåia A1298C au mai frecvent recidive 
nerezecabile. În concluzie, mutaåiile genei MTHFR sunt un factor de prognostic pentru tratamentul şi 
evoluåia pacienåilor cu CRC. 
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