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Im in vivo Modell zur Resektion von Kolonkarzinomen konnte eine erhdhte Rezidivrate
und vermehrte Angiogenese bei postoperativer Inflammation demonstriert werden.
Diese Ergebnisse bestitigen die Annahme, dass onkologische Langzeitergebnisse nach
chirurgischen Behandlung kolorektaler Karzinome bei Patienten durch postoperative
Infektionen negativ beeinflusst werden konnen. Unter Behandlung mit dem COX 2
Inhibitor Celecoxib konnte eine Reduzierung der Angiogenese, jedoch kein
signifikanter Einfluss auf das Rezidivwachstum nachgewiesen werden. Celecoxib
aufgrund seiner antiangiogenetischen Eigenschaften im Tumorgewebe als zusitzliches
Therapeutikum zur Reduzierung von Tumorrezidivwachstum einzusetzen muss daher
weiterhin kontrovers diskutiert werden.



