Il tumore del fegato si combatte con il calore
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La termoablazione puo essere considerata un’alternativa terapeutica per il tumore del fegato?

Alla luce dei dati finora disponibili la termoablazione con radiofrequenze ¢ una tecnica emergente che offre interessanti prospet-
tive terapeutiche, soprattutto nel trattamento dei piccoli noduli. Tuttavia, sono necessari studi randomizzati su ampie casistiche
di confronto fra termoablazione e le altre tecniche terapeutiche.
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Quali sono attualmente le altre tecniche in uso per il trattamento chirurgico dei tumori epatici?

Si cura con l'alcolizzazione percutanea che fornisce ottimi risultati nei tumori inferiori a 3 centimetri di diametro e un rischio li-
mitato di complicanze minori. Si ricorre alla resezione chirurgica nel caso di tu-
more di piccole e medie dimensioni in pazienti con buona funzionalita epatica e
senza ipertensione portale. Tuttavia, sia la resezione chirurgica sia le tecniche di abla-
zione percutanea hanno una percentuale elevata di recidiva, che si avvicina al 100%
a 5 anni dal trattamento. Il trapianto di fegato rappresenta, quindi, la terapia di
elezione nei casi in cui vengano soddisfatti i criteri di selezione dei pazienti, pur se
tale risorsa terapeutica ¢ limitata dalla scarsa disponibilita di donatori.

Come funziona invece la termoablazione?

Sfrutta l'effetto necrotizzante esercitato dal calore sui tessuti biologici. La piu uti-
lizzata ¢ quella che sfrutta le radiofrequenze come sorgente di energia termica, per-
ché & l'unica che permette di trattare efficacemente una lesione tumorale con un
singolo ago. Di solito ¢ sufficiente una seduta singola e non ¢ necessaria 'aneste-
sia totale. Una seduta pud durare dagli 8 ai 12 minuti. Il posizionamento dell’ago elettrodo viene effetuato

per via percutanea sotto guida ecografica
Quali vantaggi potrebbe avere questa tecnica rispettoalle _____________________ ...
altre usate oggi?
I vantaggi sono soprattutto operativi, poiché solitamente si riesce a trattare una lesione in una singola seduta, mentre I'alcolizza-
zione richiede sedute multiple. Pud essere, inoltre, un’alternativa valida in quei casi in cui la terapia chirurgica sia sconsigliata o
controindicata in pazienti a rischio.

A che punto e la ricerca?
Sono in corso studi sperimentali rivolti a ottimizzare la tecnologia delle
apparecchiature per aumentare la dismissione di energia nel tessuto e a
modificare le caratteristiche biologiche del tessuto tumorale per au-
mentare il volume di necrosi.

Nel campo della ricerca clinica, nell’arco di pochi anni sono
stati pubblicati numerosi studi che riguardano soprattutto
la sicurezza e lefficacia a breve termine della termoabla-
zione, mentre mancano dati sui risultati a lungo termi-

ne sul confronto con le altre terapie radicali, che ri-
chiedono casistiche molto ampie. Con questo intento,
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