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Sarcopenia este un factor predictiv pentru morbiditate si mortalitate postoperatorie la pacientii cu
gastrectomie radicala pentru cancer
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Rezumat

Introducere: Pacientii cu cancer gastric prezinta deseori deficiente ale statusului nutritional, 30%
pana la 38% dintre acestia pierzand mai mult de 10% din greutatea corporald in ultimele 6 luni de
boala. Sarcopenia reprezintd o scadere a functiei si a masei musculare scheletale, de obicei fiind
asociata cu procesul de Tmbatranire. Prevalenta sarcopeniei raportata la pacientii cu cancer gastric
ajunge pana la 57.7%. Desi multe studii sustin impactul negativ al sarcopeniei la pacientii cu cancer
gastric, exista si rezultate contradictorii prezentate in literatura. Obiectivul acestui studiu este de a
investiga daca sarcopenia se coreleaza cu o morbidate si o mortalitate crescuta, la pacientii cu cancer
gastric rezecat.

Metodd: Am analizat restrospectiv toti pacientii ce au suferit gastrectomie radicalda pentru
adenocarcinom gastric in Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti, in perioada Decembrie 2014 — Mai
2016. Am utilizat software-ul Imagel pentru a masura compozitia corporala a pacientilor. Am
indentificat ca si punct de reper vertebra L3 si am extras o singura sectiune de tomografie
computerizata (TC).

Rezultate: Am examinat 89 de pacienti care au avut gastrectomie radicala pentru cancer, insa 11
imagini TC nu au fost disponibile pentru analiza. Prin urmare, studiul a cuprins 78 de pacienti, dintre
care 50 de barbati (64.1%) si 28 de femei (35,9%). Varsta medie a pacientilor diagnosticati cu cancer
gastric a fost 67.7 ani (intre 22 si 92 de ani). Localizarea tumorii primare a fost in treimea medie
gastrica la 45 de pacienti (57.7%), iar la 29 de pacienti (37.2%) localizarea tumorii primare a fost in
treimea distala gastrica. Au fost 72 (92.3%) de pacienti externati in viata, iar 6 (7.7%) au decedat in
spital. 72.2% dintre pacienti erau sarcopenici, iar 27.78% non-sarcopenici. Valoarea medie a
sarcopenie a fost de 43.77. Cei mai multi dintre pacienti au avut un index de masa musculara
scheletala cuprins intre 40.00 si 45.00. Al doilea cel mai mare grup de pacienti au avut acest index
cuprins intre 35.00 si 45.00. Indexul de masa musculara scheletala se coreleaza cu varsta pacientilor.
Rata de complicatii si rata de infectii de plaga se coreleaza deasemnea cu sarcopenia.

Concluzii: Sarcopenia prezinta o prevalenta mare la pacientii operati pentru cancer gastric in Romania
si se coreleaza cu o morbiditate postoperatorie crescutd. Odata cu cresterea tendintei pentru terapia
neoadjuvantd, echipa multidisciplinara trebuie sa evalueze si sa previna sarcopenia.
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