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Chirurgia metastazelor pulmonare de origine extrapulmonara reprezinta
un capitol modern §i tn plind structurare ca indicafii i contraindicatii de abord
chirurgical. Importanta subiectului derivi din faptul ¢ aproximativ 30% din boinavn
cu tumori maligne, au metastaze pulmonare, abordabile astdzi n contextul wnwi
tratament complex al cancerului, in situaiii considerate incurabile In urma cw 10 ani.
Sunt prezentate 4 cazuri:
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1. Tripie metastaze pulmonare lob superior drept (lobectomie superioard
dreapti) plus polip antral malignizat (decolare coloepiploicd cu rezectie gastrici
subtotald) : supravictuire 2 ani $i 8 luni.

2 Sarcom al coapsei stangi (clectrorezectic), urmat 1a doi ani de metastazi
pulmonarid lob inferior stdng cu fistuld anteriobronsicd §i inundatic (lobectomie
inferioard sidngi) : bolnava In'viatd 1a un an de la rezectia pulmonard urmatd de
chimioterapie.

3. Metastaze bilaterale pleuropulmonare (pleurectomic parictali bilaterala
§i rezectic pulmonara stdngi) pornite de la un cancer tiroidian (chimioterapic) :
supravietuire 3 luni.

4. Pleurezie neoplazicd Inchistata stdnga (decorticare Frazer-Gourd) dupa
mastectomie radicald pentru neoplasm mamar sting supravietuire un an §i 0 luna.

La cazurile 1 §i 3 s-a efectuat mai intdi interventia toracicd, iar dupd
obtinerea rezultatului histopatologic s-a cdutat tumoarea primard



