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Rezumat
Introducere: Paratiroidectomia reprezintã tratamentul definitiv pentru pacienții cu hiperparatiroidism 
secundar  (2HPT)  și  boalã  renalã  stadiul  final.  Scopul  studiului  este  de  a  cuantifica  impactul  
intervenției chirurgicale asupra evoluției  calitãții  vieții  (QoL) pacienților cu 2HPT și  de a identifica 
variabilele care influențeazã aceastã evoluție. 
Material  și  metodã: O serie  de 85 pacienți  consecutivi  au urmat paratiroidectomie totalã  pentru 
2HPT.  QoL  a  fost  mãsuratã  folosind  Chestionarul  SF-36,  iar  ameliorarea  simptomatologiei  a  fost  
cuantificatã utilizând un instrument specific (scorul PAS), bazat pe scala analog vizualã, preoperator, 
postoperator și la 6 luni.
Rezultate: Preoperator, pacienții au prezentat scoruri SF-36 mai mici decât populația generalã în cele 
10 scale, cu o scãdere semnificativã în scalele sãnãtãții fizice (p<0.0001). Scorurile s-au îmbunãtãțit în  
toate cele 10 scale la 6 luni postoperator, cele mai semnificative creșteri fiind obținute în Durere  
(45.02±5.52 vs 33.12±8.82,p<0.0001), Rol-fizic (41.00±7.43 vs 33.46±8.54, p<0.0001), Funcție-fizicã 
(40.06±7.77  vs  33.36±10.84,  p<0.0001).  Scorul  PAS  a  scãzut  de  la  nivelul  preoperator  de  
569.99±136.45 la  372.20±104.62 la  7  zile  postoperator  și  la  292.64±85.16  la  consultul  de  6  luni  
(p<0.0001).
Concluzii: Nu am gãsit nicio corelație între nivelul preoperator al Parathormonului sau al calcemiei și 
simptomatologia  clinicã.  Paratiroidectomia  amelioreazã  semnificativ  simptomatologia  și  crește 
calitatea vieții acestor pacienți, cu un efect durabil la 6 luni.
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