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(57) Rezumat:
1

Inventia se referd la medicind, §i anume la
chirurgie, si poate fi utilizatd pentru
marsupializarea cavitdtii posthidatice printr-o
metodd miniinvazivd dupd echinococectomie
hepatica.

Esenta inventiei constd 1in efectuarea
abordului prin 4 puncte, §i anume n regiunea
subombilicald, epigastricd, sub rebordul costal
drept si regiunea iliaca dreaptd, se introduc
consecutiv dispozitivul optic si trocarele de
lucru, apoi se izoleazd chistul hidatic hepatic,
se evacueazd lichidul hidatic prin punctie, se
introduce o solutiec scolicidd 1n interiorul

2

chistului cu o expozitie timp de 5...7 min, apoi
se Inldturd membrana proligerd a chistului si se
prelucreaza suprafata cavitatii posthidatice cu
solutie dezinfectantd, dupd care se excizeazd
capsula fibroasa liberd a chistului cu péstrarea
unel portiuni cu lungimea de 0,5 cm, care se
sutureazd de fundul cavititii cu formarea unui
tunel prin care se introduce un tub pentru
drenare, apoi se inldturd instrumentele de lucru
sl se sutureazd pldgile, iar dupa 2..3 zile se
inlaturd tubul pentru drenare.

Revendicari: 1

Figuri: 2



(54) Method for laparoscopic marsupialization of hepatic posthydatid cavity

(57) Abstract:
1

The invention relates to medicine,
particularly to surgery, and can be used for
marsupialization of posthydatid cavity by the
minimally invasive method after hepatic
echinococcectomy.

Summary of the invention consists in
performing an approach via four points,
namely in the infraumbilical, epigastric region,
under the right costal arch and right iliac
region, are consecutively introduced the optical
device and the working trocars, then is isolated
the hepatic hydatid cyst, is evacuated the
hydatid liqmid by puncture, is introduced a
scolicidal solution inside the cyst with an

2

exposure for 5...7 min, then is removed the
chitinous sheath of the cyst and is treated the
surface of the posthydatid cavity with
disinfectant solution, afterwards is excised the
free fibrous capsule of the cyst retaining a
portion of a length of 0.5 cm, which is sutured
to the bottom of the cavity with the formation
of a tunnel through which is introduced a
drainage tube, then are removed the working
mstruments and are sutured the wounds, and
after 2...3 days is removed the drainage tube.

Claims: 1

Fig.: 2

(54) MeToa 1anapocKONNYEeCKOil MAPCYNUAIN3AUMH MOCTIHIATHAHOM 10J10CTH

HNE¢UYCHH
(57) Pedepar:

WzobpereHne OTHOCHTCS K MEAMITHHE, B
YaCTHOCTH K XHDYPIHH, H MOKET OBITh
HCIIOJIB30BaHO JuIs MapCyIIHaIH3aIHI
MOCTTUAATHIHON ITOIOCTH MHHUMHBA3UBHBIM
METOAOM IIOCIIE 3XHHOKOKKIKTOMUHY ITEUEHHU.

CyntHocTh  H300pETEHHS 3aKII0YacTCsI B
BBIIOIHEHUM JOCTyIla u4epe3 4 ToukH, a
HMEHHO B IOJIIYIIOYHOH, SIUTacTPalbHOM,
OJ HpaBoi peOepHOH ayrod u mpasol
TTO/B3/IOIITHON 00IacTsx, BBOZAT
ITOCIEOBATEIBHO OITHYECKOE YCTPOMCTBO U
paboume  Tpoakaphl, 3aTeM  H3OIHPYIOT
THIATHIHYH) KHCTY IIEUEHH, OJBaKyUPYHOT
THIATHIHYH — KHAKOCTh  ITyHKTHPOBAHHEM,

2

BBOJIIT CKOIHUIMIHBIN PACTBOP BHYTPH KHCTBI
C OJKCHo3uIued B TeueHue 5..7 MUH, 3aTeM
VAQIMIOT XUTHHOBYIO OOOTQUKY KHCTBI H
00pabATHIBAIOT MOBEPXHOCTD MOCTTHIATUTHOM
HOIOCTH  JIC3HHOUIMPYIOIHIM  PacTBOPOM,
TOCTIC YEro YAAIAIOT CBOOOMHYIO (HHOPO3HYIO
KAIICYIy KHCTBI ¢ COXPAHCHHEM YACTU JUTHHOM
0,5 cM, KOTOPYIO 3aIllHBAIOT 34 JHO HMOIOCTH C
(GOpMHPOBaHHEM TYHHEIS, Yepe3 KOTOPHIH
BBOJIT JIPEHAKHYIO TPYOKY, 3aT€M VIAISIOT
paboure MHCTPYMEHTHI U 3aAITHBAIOT PAHBI, 4
gepe3 2...3 JHS yIaIioT JPEHaKHYIO TPYOKY.

I1. popmymsr: 1

Qur.: 2
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Descriere:
(Descrierea se publica in redactia solicitantului)

Inventia se referd la medicind, i anume la chirurgie, si poate fi utilizatd pentru
marsupializarea  cavitdfii posthidatice printr-o metodd miniinvaziva dupd
echinococectomie hepatica.

Este cunoscutd metoda de lichidare a cavitdtii posthidatice hepatice cu plastia
canalelor biliare, care constd in laparotomia subcostald dreaptd, mobilizarea chistului
hidatic hepatic cu deschiderea si evacuarea continutului (lichid hidatic, nisip hidatic,
membrana germinativd). Apoi se trateazd cavitatea fibroasa restantd cu solutie de
iodanat. Totodatd se examineazd cavitatea fibroasd pentru a depista canalele biliare ce
comunicd cu cavitatea. Se croieste un lambou pe piciorus vascular din omentul mare,
care este utilizat pentru tamponarea cavitdtii cu scopul stopdrii biliragiei. Laparorafie
[1].

Dezavantajul metodei constd in aceea cd deseori dimensiunile piciorusului
omentului sunt reduse i nu poate fi fixat in cavitatea reziduald posthidatica, totodatd in
cavitdtile restante de dimensiuni mari este necesard o porfiune mai voluminoasd de
oment pentru a umple cavitatea posthidaticd hepatica. Deci asemenea metoda este utila
numai pentru chisturile hidatice mici, cu un diametru de cel mult 5...7 cm. De asemenea
lambourile vasculare din oment nu pot fi utilizate in cazul localizdrii chisturilor in
segmentele posterioare ale ficatului, fiind posibild detasarea lamboului de la cavitatea
restantd si provocarea complicatiilor postoperatorii, iar perioada de spitalizare este de
10...14 zile.

Problema pe care o rezolva inventia consta in elaborarea unei metode miniinvazive
eficiente de Inldturare a cavitdtii restante posthidatice hepatice si totodatd de blocare a
fistulelor biliare de calibru mic prin utilizarea tesuturilor locale de membrana fibroasd,
excluzand necesitatea prepardrii si utilizarii altor fesuturi.

Esenta inventiei constd in efectuarea abordului prin 4 puncte, si anume in regiunea
subombilicald, epigastricd, sub rebordul costal drept si regiunea iliaca dreaptd, se
introduc consecutiv dispozitivul optic si trocarele de lucru, apoi se izoleaza chistul
hidatic hepatic, se evacueazd lichidul hidatic prin punctie, se introduce o solutic
scolicidd in interiorul chistului cu o expozitie timp de 5...7 min, apoi se Inldturd
membrana proligerd a chistului §i se prelucreaza suprafaa cavitafii posthidatice cu
solutie dezinfectantd, dupd care se excizeazd capsula fibroasd liberd a chistului cu
pastrarea unei portiuni cu lungimea de 0,5 cm, care se sutureaza de fundul cavitdtii cu
formarea unui tunel prin care se introduce un tub pentru drenare, apoi se inldturd
instrumentele de lucru si se sutureaza plagile, iar dupa 2...3 zile se Inldturd tubul pentru
drenare.

Rezultatul inventiei constd in aceea ¢d are loc micsorarea suprafetei cavitatii restante
posthidatice hepatice cu comprimarea fistulelor biliare de calibru mic care se deschid in
aceastd cavitate, cu prevenirea eliminarilor de bild in perioada postoperatorie, reducerca
riscului de aparitie a complicatiilor septico-purulente postoperatorii, vindecarea rapida
cu regenerarea suprafetei fibroase hepatice si micsorarea timpului de spitalizare.
Metoda propusd poate fi folositd in toate cazurile de interventie chirurgicald pe cale
laparoscopicd la ficat cu echinococoza. In perioada postoperatorie precoce are loc
regenerarea rapida a ficatului, fard elimindri de bild si asociere de infectie, cu perioada
postoperatorie scurtd (de 4-5 zile), reducand esential costul eficientd per caz.

Metoda revendicata se explicd prin figurile 1-2, care reprezinta:

- fig. 1, pregitirea marginilor libere de capsuld fibroasd pentru plastia cavitatii
restante;

- fig. 2, suturarea marginilor de fundul cavitatii cu formarea tunelului si drenarea lui.

Metoda se efectueaza in modul urmator.

Dupd spitalizarea pacientului se efectueazd examenele clinice si paraclinice cu
stabilirea localizarii chistului hidatic hepatic. Se efectueazd anestezie generald si
prelucrarea cdmpului operator. Se efectucazd abordul prin 4 puncte, si anume in
regiunca subombilicald, epigastricd, sub rebordul costal drept si regiunca iliacd dreaptd,
se introduc consecutiv dispozitivul optic si trocarele de lucru, apoi se izoleaza chistul
hidatic hepatic, se evacueazd lichidul hidatic prin punctie, se introduce o solutic
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scolicidd in interiorul chistului cu o expozitie timp de 5...7 min, apoi se Inldturd
membrana proligerd a chistului §i se prelucreaza suprafata cavitafii posthidatice cu
solutie dezinfectantd, dupd care se excizeazd capsula fibroasd liberd a chistului cu
pastrarea unei portiuni cu lungimea de 0,5 cm, care se sutureaza de fundul cavitdtii cu
formarea unui tunel prin care se introduce un tub pentru drenare, apoi se Inlaturd
instrumentele de lucru si se sutureaza plagile, iar dupa 2...3 zile se Inldturd tubul pentru
drenare.

Metoda a fost aplicata pentru 8 pacienti.

Exemplu

Bolnavul K., 48 ani, internat in mod programat la SCM ,,Sfinta Treime”, sectia de
chirurgie cu diagnosticul: boald hidaticd, chist hidatic hepatic, lobul drept S7-8. La
examenul ultrasonografic s-a determinat o formatiune de volum lichidiana, localizatd in
lobul drept al ficatului S7-8 cu dimensiunile de 66x93 mm. Sub anestezie generald a
fost aplicatd metoda revendicatd prin aborduri laparoscopice cu izolarea chistului
hidatic hepatic, dupd care s-a evacuat lichidul hidatic prin punctie, s-a introdus solutie
de betadind in interiorul chistului cu expozitie pentru un timp de 7 min. Apoi s-a
evacuat membrana proligerd a chistului cu prelucrarea suprafetei cavitatii posthidatice
cu solutie dezinfectantd, dupd care s-a excizat capsula fibroasa liberd a chistului hidatic
hepatic cu péstrarea unei portiuni cu lungimea de 0,5 cm, care s-a suturat de fundul
cavitdfil cu formarea unui tunel prin care s-a introdus un tub pentru drenare, ulterior s-
au inldturat instrumentele de lucru §i s-au suturat plagile, iar dupa 3 zile tubul pentru
drenare a fost finldturat. La examenul ultrasonografic de control dupa 3 sdptdmani
cavitatea restanta practic s-a redus.

(56) Referinte bibliografice citate in descriere:

1. Omupos P.1O., Kyrmues C.P., Kaxxapos b.1. Xupypruueckas TakTUKa B JICUCHHU
COUETaHHBIX (POPM IXHHOKOKKO3a IIeUCHH. MEKTyHApOTHBIH CHMIIO3HYM, XuBa, 1994

(57) Revendicari:

Metoda laparoscopicad de marsupializare a cavitdtii posthidatice hepatice, care constd
in efectuarea abordului prin 4 puncte, si anume in regiunea subombilicald, epigastrica,
sub rebordul costal drept si regiunea iliacd dreaptd, se introduc consecutiv dispozitivul
optic si trocarele de lucru, apoi se izoleazd chistul hidatic hepatic, se evacueaza lichidul
hidatic prin punctie, se introduce o solutie scolicida in interiorul chistului cu o expozitie
timp de 5...7 min, apoi se Inldturd membrana proligerd a chistului si se prelucreaza
suprafata cavitdtii posthidatice cu solutic dezinfectantd, dupd care se excizeaza capsula
fibroasd liberd a chistului cu péastrarea unei portiuni cu lungimea de 0,5 cm, care se
sutureazd de fundul cavitatii cu formarea unui tunel prin care se introduce un tub pentru
drenare, apoi se Inlaturd instrumentele de lucru si se sutureaza plagile, iar dupa 2...3 zile
se Inlaturd tubul pentru drenare.

Agentia de Stat pentru Proprietatea Intelectuali
str. Andrei Doga, nr. 24, bloc 1, MD-2024, Chisinfdu, Republica Moldova
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