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Tratamentul chirurgical al pericarditelor maligne — rezultate postoperatorii imediate in 76 de
cazuri consecutive
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Rezumat

Introducere: Epansamentul pericardic, acumularea de lichid in sacul pericardic, se poate dezvolta in
orice tip de cancer. A fost constatat la pana la 20% din pacientii oncologici.

Metodd: Am efectuat un studiu retrospectiv a pacientilor cu pericardita, internati in clinica noastra in
anii 2010-2015. Am inclus in studiu 76 de pacienti consecutivi care au avut indicatie de drenaj
pericardic: peri-cardocenteza, fereastra pericardica subxifoidiand, fereastra pericardica
paraxifoidiana stanga, chirurgie toracica video-asistata (CTVA) sau chirurgie toracica clasica. Am avut
pacienti cu varste cuprinse intre 28 si 83 de ani, dintre care 23 pacienti au fost admisi cu tamponada
cardiaca.

Rezultate: Supravietuirea postopertorie imediata a fost 97.3%. Supravietuirea postoperatorie la 30
de zile - 81.5 %.

Concluzii: Prognosticul imediat al pacientilor cu pericardita neoplazica este influentat de sindromul
debitului cardiac scazut postoperator (Low-Cardiac-Output-Syndrome - LCOS), care ramane
principala cauza de mortalitate. Prognosticul pe termen lung este legat de tipul neoplaziei. Cea mai
eficienta tehnica chirurgicala, cu cea mai mica rata de recurenta, este fereastra pericardo-pleurala
efectuata toracoscopic sau CTVA. Pericardo-centeza are rata de recurenta cea mai ridicata — 90% - si
este asociata cu rate crescute de complicatii cardiace si de mortalitate
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