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1
Inventia se referd la medicind, in special la

2
incizii cu 2 ¢cm mai sus §i, respectiv, cu 2 cm

proctologie si chirurgia complicatiilor cirozei > medial de spina iliaci anterosuperioard, laparo-

hepatice si poate fi utilizatd pentru tratamentul scopic se ridici colonul sigmoidian, se¢ mobili-

rectohemoragiilor variceale in hipertensiunea zeazd, se sectioneazd si se ligatureazi vena si

portald cirogena. 10 artera rectald superioard la nivelul jonctiunii
Esenfa inventiei constd in aceea cid se recto-sigmoidiene, dupd care plégile operatorii

efectueazd trei incizii de 1,0...1,5 cm pentru se sutureaza.

instrumentele laparoscopice, si anume o incizie 15 Revendicari: 1

cu 1 cm mai jos de ombilic, a doua si a treia



(54) Method for treatment of varicose rectal hemorrhages in cirrhogenic portal

hypertension

(57) Abstract:
1
invention relates to medicine, in

The
particular to proctology and surgery of hepatic
cirrhosis complications and can be used for the
treatment of varicose rectal hemorrhages in
cirrhogenic portal hypertension.

Summary of the invention consists in that
there are performed three incisions of 1.0...1.5
cm for the laparoscopic instruments, namely

one incision 1 c¢cm below the umbilicus, the

second and third incisions 2 c¢m above and,

10

15

2
accordingly, 2 cm medial to the anterosuperior

iliac spine, it is laparoscopically lifted the
sigmoid colon, it is mobilized, cut and ligated
the superior rectal vein and artery at the level
of the rectosigmoid junction, after which the
operative wounds are sutured.

Claims: 1

(54) Metoa 1e4eHHUs1 BADHKO3HBIX PEKTAJbHbIX KPOBOTEYEHHH NPH
LHPPOreHHOH NOPTAJIBbHON rHNEePTEH3HHU

(57) Pedepar:
1
H300peTeHne OTHOCHTCS K MEIWIHHE, B

YACTHOCTH K TIPOKTOJOTHH U XHPYPTHH
OCTIOKHCHHN HHPPO3a MCUCHU W MOXKCT OBITH
HCTIONB30BAHO [UIA JICUCHHS BAPHUKO3HBIX
PEKTAIBHBIX KPOBOTCUCHHH IPH OUPPOrCHHOM
TOPTATBHON THIICPTCH3HH.

CymHOCT H300PCTCHHSA COCTOHT B TOM,
YTO BBINOTHAIOT TpU paspe3a mo 1,0...1.5 cm
JUIA  JamapOCKONMMYCCKHX HHCTPYMEHTOB, a

HMEHHO OJMH pa3pe3 Ha 1 cM HIDKE IyIKa,

10

15

2
BTOPOH W TPETHH pa3pe3bl HA 2 CM BBIIE H,

COOTBETCTBCHHO, HA 2 CM MEIHAJIbHEE MEpes-
HEll BepXHEH MOAB3AOMIHOM  OCTH, Jama-
POCKOIHYECKH IIOJHHMAIOT OOOJOYHYHO CHI-
MOBHIHYIO KHIIKY, MOOHIH3YIOT, OTPE3Ar0T H
JUTHPYIOT BEPXHIOK PEKTANBHYIO BEHY H
apTEpPHI0 HAa YPOBHE PEKTO-CHIMOHAATIBLHOTO
Iepexoja, MOcle 4YEro ONEPAlHOHHBIC PaHbI

YIIUBAFOT.

I1. popmymer: 1



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

MD 370 Z 2011.12.31

Descriere:

Inventia se referd la medicind, in special la proctologie si chirurgia complicatiilor cirozei
hepatice si poate fi utilizatd pentru tratamentul rectohemoragiilor variceale in hipertensiunea
portald cirogena.

Este cunoscutd metoda de hemostazd a varicelor rectale secundare in hipertensiunca
portald cirogeni complicatid cu hemoragie, care consti in aceea ci transrectal se aplicd suturi
hemostatice la nivelul nodului erupt [1].

Dezavantajele metodei constau in eficienta hemostaticd redusd, deoarece vasul lezat
suturat cu catgut pe masura micsorarii procesului inflamator prezinti risc de repermeabilizare
prin detasarea suturilor aplicate, precum si instalarea unor hemoragii erozive din mucoasa
rectald congestionatd, determinati de presiunea venoasa excesiva.

O altd metodd cunoscutd de hemostazd in rectoragiile cirogene constd in injectarea de
substante sclerozante ca: moroat de sodiu 5%, glucoza hipertond, polidecanol, alcool absolut.
Injectarea se poate efectua direct (intravariceal), indirect (perivariceal) si mixt [2].

Dezavantajul metodei constd in eficienta hemostatica redusd, deoarece peste scurt timp
dupd injectarea de substanfe sclerozante, la nivelul mucoasei rectului se produce ulceratic
postnecroticd, care poate antrena straturile mai profunde ale peretelui rectal cu recidiva
rectoragiei, care in hipertensiunea portald poate fi profuza.

Problema pe care o rezolvd invenfia constd in elaborarea unei metode eficiente de
hemostazi miniinvaziva, care inldturd dezavantajele, reduce numarul de recidive hemoragice,
micsorand totodatd perioada de tratament.

Esenta inventiei constd in aceea cd se efectueazd trei incizii de 1,0...1,5 cm pentru
instrumentele laparoscopice, si anume o incizie cu 1 cm mai jos de ombilic, a doua si a treia
incizii cu 2 ¢cm mai sus §i, respectiv, cu 2 cm medial de spina iliacd anterosuperioara,
laparoscopic se ridicd colonul sigmoidian, se mobilizeazi, se sectioneazd si se ligatureaza
vena si artera rectald superioard la nivelul jonctiunii recto-sigmoidiene, dupd care plagile
operatorii se sutureaza.

Drenajul venos se realizeaza prin vene sateliti si omonime arterelor. Alt punct de plecare
este plexul venos submucos (hemoroidal), sangele venos este colectat in cea mai mare parte
de vena rectald superioard, care prin intermediul venei mezenterice inferioare, se revarsi in
sistemul portal. Din partea inferioard a retelei hemoroidale pornesc vencle rectale medii,
tributare venelor hipogastrice si venele rectale inferioare, tributare venelor pudende interne,
la randul lor tributare venei iliace interne, deci circulatiei sistemice.

Avantajele metodei revendicate:

- poseda o eficacitate hemostatica 1nalta;

- nu necesita tratamente costisitoare;

- permite revizia organelor interne 1a bolnavii cu ciroza hepatici;

- se micsoreaza perioada de spitalizare si reabilitare a acestor pacienti.

Metoda se efectucaza in modul urmétor. Dupd internarea pacientului si efectuarea investi-
gatiilor clinice si paraclinice, si anume a rectoromanoscopiei se determind localizarea nodului
variceal hemoragic, care este tamponat preventiv. Apoi, dupd pregitirea preoperatorie a
pacientului, se intervine chirurgical prin utilizarea setului pentru laparoscopie video-asistata.
Laparoscopia este efectuatd de citre un chirurg. De reguld, se aplici anestezia generald, insd
se pot aplica si alte tipuri de anestezii (precum rahianestezia). Se monteazi perfuzia intra-
venoasd la nivelul bratului, prin care se administreaza lichide si medicamente.

Se efectueaza trei incizii de 1,0...1,5 cm pentru instrumentele laparoscopice, si anume o
incizie cu 1 cm mai jos de ombilic, a doua i a treia incizii cu 2 cm mai sus §i, respectiv, cu 2
cm medial de spina iliacd anterosuperioard. Se evitd accesul prin cicatricele abdominale si
muschii drepti abdominali (arterele epigastrice au traiectul prezent la acest nivel). La locul de
punctie se individualizeazi eventualele traiecte de circulatie colaterald, care de asemenea se
evitd. La nivelul inciziei se introduce un ac, prin care se injecteazd incet gaz (dioxid de
carbon sau oxid de azot) in abdomen. Gazul creeaza un spatiu de manevrd prin ridicarea
peretelui abdominal. Apoi, prin prima incizie se introduce laparoscopul si se vizualizeaza
organele. Dupd amplasarea instrumentelor lucritoare prin celelalte incizii, pacientul se
pozitioneazd culcat pe spate cu bazinul ridicat in raport cu umerii si capul (pozitia Tren-
delenburg). Cu ajutorul palpatorului se ridicd sigma pentru a permite mobilizarea, pensarea
(cliparea), sectionarea si ligaturarea arterei si venei rectale superioare. Laparoscopic se ridicd
colonul sigmoidian, se mobilizeazd, se sectioneazd si se ligatureazd vena si artera rectald
superioard la nivelul jonctiunii recto-sigmoidiene. Se efectueazd revizia minufioasd a
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hemostazei. Dupd efectuarea interventiei, laparoscopul si gazul sunt indepartate. Se sutureazi
plagile operatorii, se aplicd pansament aseptic. Procedeul descris dureazd in medie 30...45
min. Dupd terminarea interventiei pacientul este plasat in salon si supravegheat pand se
trezeste din anestezie.

Metoda revendicatd a fost aplicatd la 3 pacienti cu cirozd hepaticd complicatd cu
hemoragie variceald rectald. Rectoragia la acesti pacienti nu s-a repetat.

Exemplu

Pacientul N., in varstd de 46 ani, a fost internat in sectia proctologie cu diagnosticul de
hemoragie activa prin erodarea varicelui rectal secundar cirozei hepatice. S-a efectuat recto-
romanoscopie cu stabilirea localizirii varicelui hemoroidal, consemnéindu-se varice de gr. II
plasate dispers cu hemoragie activa in panza. Dupa tamponarea temporard, peste 36 ore s-a
efectuat pensarea, sectionarea si ligaturarea arterei si venei rectale superioare prin metoda
descrisa. Controlul dinamic a relevat stoparea eficientd a hemoragiei. Pacientul a fost externat
la a 12-a zi de la spitalizare in stare relativ satisficdtoare.
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(57) Revendiciri:

Metoda de tratament al rectohemoragiilor variceale in hipertensiunca portald cirogend,
care constd In aceea ci se efectueaza trei incizii de 1,0...1,5 cm pentru instrumentele
laparoscopice, si anume o incizie cu 1 cm mai jos de ombilic, a doua si a treia incizii cu 2 cm
mai sus §i, respectiv, cu 2 cm medial de spina iliacd anterosuperioard, laparoscopic se ridica
colonul sigmoidian, se mobilizeazd, se sectioneazd si se ligatureazd vena si artera rectala
superioard la nivelul jonctiunii recto-sigmoidiene, dupd care plégile operatorii se sutureaza.
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