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Inventia se referd la medicind, in special la Rezultatul inventiei constd in inervatia proprie
chirurgia plasticd §i este destinatd acoperirii de- motorie si senzitiva a autotransplantului.
fectelor complexe de parti moi cu recuperarea func- Revendicari: 1
tionald si senzitiva a zonei afectate. Figuri: 1

Autotransplantul este constituit dintr-un com- 5
plex miofasciocutan, contindnd muschiul flexor
radial de carp, pedicul vascular, contindnd artera
radiald, vena cefalici si doud vene comitante
radiale i pedicul nervos, contindnd ram motor
propriu pentru muschiul flexor radial de carp si
ramuri ale nervului antebrahial cutanat. 10

escriere:

Inventia se referd la medicind, in special la chirurgia plasticd si este destinatd
acoperirii defectelor complexe de parti moi cu recuperarea functionald si senzitivd a zonei
afectate.

5 Existd numeroase metode chirurgicale (plastice) de acoperire a defectelor de parti moi
ale corpului, una dintre ele fiind transferul liber de lambouri. Insi in unele cazuri
(traumatisme, excizii de tumori etc.) se produc nu numai pierderi de tesuturi, dar se
instaleazd i anumite stiri patologice - tulburdri motorii §i senzitive. In aceste conditii
simpla acoperire a defectului sau inlocuirea doar a tegumentelor modificate cu lambouri

10 nu este suficientd. Drept exemplu pot servi astfel de stari patologice ca: defecte de parti
moi sau sechele cicatriciale asociate cu atrofia musculaturii faciale cauzate de paralizia
nervului facial, defecte situate pe suprafetele de sprijin - planta piciorului.

Este cunoscut un autotransplant liber compozit miofasciocutan utilizat in scopul
acoperirii  defectelor complexe de parti moi, constituit din muschiul dorsalul mare cu

15 fascie si tesut cutanat, pedicul vascular, format din vasele toracodorsale ce vascularizeaza
initial mugchiul dorsalul mare, din care pleacd vase perforante cétre tegumentul
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supraiacent, si pedicul nervos, format din nervul toracodorsal - ram al trunchiului
posterior din plexul brahial [1].

Dezavantajul acestui autotransplant constd in faptul cd este foarte gros si voluminos,
iar pediculul nervos nu are ram senzitiv, ceea ce reduce eficacitatea folosirii lui in starile
patologice sus-mentionate. Pentru defectele mici se recolteazi doar o portiune din muschi,
ce diminueazi calitatea functiei motorii. In cazul reconstructiilor faciale calitatea si
valoarea esteticd a pielii diferd substantial de cele ale fetei.

Problema pe care o rezolvd inventia constd in crearea unui autotransplant liber
compozit miofasciocutan, ce nu ar deforma relieful regiunii reconstruite, nu ar prezenta
morbiditate crescutd pentru zona donatoare si ar recupera functiile motorie si senzitiva ale
regiunii afectate.

Dezavantajele sus-mentionate sunt inldturate prin aceea cd este propus un
autotransplant liber compozit, constituit dintr-un complex miofasciocutan, contindnd
muschiul flexor radial de carp, pedicul vascular, continind artera radiald, vena cefalicd si
doud vene comitante radiale si pedicul nervos, contindnd ram motor propriu pentru
muschiul flexor radial de carp si ramuri ale nervului antebrahial cutanat.

Autotransplantul propus este nou, nu a fost descris in literatura de specialitate si
prezintd o serie de avantaje fatd de cele folosite anterior: el este compus din doud parti
distincte - tegumentara si musculard, fiecare parte componentd continand o sursd separatd
de inervatie: partea tegumentard - un ram nervos senzitiv si partea musculard - un ram
nervos motor, sursa de vascularizare fiind comund. Muschiul flexor radial de carp este
inervat de un ram propriu ce pleacd din n. median in treimea superioard a antebratului,
este subtire §i nu deformeaza relieful regiunii reconstruite. Din aceste considerente
autotransplantul propus poate fi folosit in situatii in care avem nevoie nu numai de
acoperirea unui defect cu un lambou miofasciocutan din diverse motivatii (infectie, defect
extins), dar §i atunci cdnd avem nevoie de un muschi inervat, functional - fie cu functie
contractild activd, fie pentru mentinerea troficititii muschiului - acoperit de structurd
dermograsoasd. Avand ramuri senzitive pentru tegument, este foarte util cind existd
indicatie de refacere rapida si de calitate a sensibilitdtii in teritoriul reconstruit.

Rezultatul inventiei constd 1in inervatia proprie motorie si senzitivdi a
autotransplantului.

Inventia se explica prin desenul din figurd, ce reprezintd autotransplantul recoltat cu
toate partile componente.

Anatomia transplantului.

Autotransplantul este compus din urmatoarele elemente miofasciocutane:

- tegumentul volar al antebratului, care are limitele maxime: lateral - marginea dorsald
a radiusului, medial - bordul subcutan al ulnei, proximal - plica cotului, distal - articulatia
radiocarpiana;

- fascia antebrahiala cu aceleasi limite;

- musgchiul flexor radial de carp, care are originea pe epicondilul medial humeral si se
inserd la baza metacarpianului II.

Vascularizatia (pediculul vascular):

Suport arterial: autotransplantul este alimentat de a. radiald - ram terminal al arterei
brahiale, cu un diametru de 2-3 mm. Tegumentul si fascia sunt irigate cu ramurile
septofasciocutane ce pleaca din a. radiald, iar mugchiul - cu ramura musculara a a. radiale
proprii a m. flexor radial de carp.

Drenajul venos se realizeaza prin doud retele - superficiald si profundd. Reteaua
superficiald este reprezentatd de 1-3 vene majore cu retea anastomotica intre ele:

- v. cefalicd cu un diametru de 3,5 mm, este inclusa obligatoriu in autotransplant;

- v. bazilica este inclusd in autotransplant numai in situatia in care este luat cu latimea
maxima;

- v. mediand a antebratului, are un diametru mai mic, nu este constanta si este de
importanta scizutd pentru autotransplant.

Reteaua profunda este reprezentatd de cele 2 vene comitante radiale cu un diametru de
cca 1-1,5 mm, ceea ce le face apte pentru anastomoza microvasculara.

Inervatia (pedicul nervos):

Tegumentul este inervat de 2 ramuri senzitive, care se includ in autotransplant in
functie de latimea lui:
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- nervul antebrahial cutanat lateral, care provine din n. musculocutanramural
superficial al n. radial;

- nervul antebrahial cutanat medial, care provine direct din plexul brahial (C8 - T1).

Muschiul este inervat de un ram propriu ce pleacd din n. median in treimea superioard
a antebratului.

Tehnica chirurgicald de recoltare a autotransplantului.

1. Se marcheaza traiectul a. radiale si al vv. superficiale. Folosind amprenta defectului
se marcheazi dimensiunile i conturul lamboului tindnd cont de axul lui, ce se va situa
putin mai medial de traiectul a. radiale.

2. Se incizeaza pielea incepand cu marginea ulnard si continudnd progresiv inciziile pe
marginile distale si proximale pand in plan fascial. Se identificd si se prepard venele
superficiale si nervii cutanati ce vor fi folositi pentru transfer.

3. Se incizeaza si se decoleaza fascia antebrahiald pand la septul fascial intermuscular,
in care se afld a. radiald. Se decoleazd aceasta din urmd, se ligatureazi distal sau proximal
in functie de orientarea necesard a pediculului. Se sectioneazi tendonul m. flexor radial de
carp la nivelul originii, se ridicd incet mugchiul pénd la identificarea ramului arterial
propriu si a n. motor ce intrd in muschi in treimea superioard. Se urmdreste atent traiectul
acestora, asigurandu-se de originea a. proprii din a. radiald. Se sectioneazi originea
muschiului si se ridicd lamboul cu pediculul format din: a. radiald, v. cefalicd (in cazul
lambourilor mai largi poate fi inclusé si v. bazilica), vv. comitante radiale, n. antebrahial
cutanat lateral $i medial, ram motor propriu pentru m. flexor radial de carp.

Exemplu. Pacientul B., in vérstd de 27 ani, in urmd cu 1 an a suferit un accident
feroviar, 1n urma ciruia a pierdut toate tesuturile moi din regiunea calcaneand. La prima
etapd defectul a fost lasat sd granuleze si dupd obtinerea unui pat receptor satisficator a
fost grefat cu piele liberd despicatd. Tegumentul rezultat a fost de calitate inferioard, ceea
ce a dus la ulceratii frecvente ale zonei de sprijin. Dupa excizia placardelor cicatriciale si
a zonei receptoare, defectul a fost acoperit de autotransplantul propus. Anastomoza micro-
chirurgicald a fost efectuata termino-terminal cu vasele tibiale posterioare. Nervul senzitiv
a fost suturat la n. sural, iar ramul motor propriu - la cateva fascicule din n. plantar lateral.
La 2 luni s-a constatat aparitia contractiilor provocate ale muschiului flexor radial de carp
transplantat i un tonus satisfacator al acestuia. La 3 luni pacientul a inceput sd meargd pe
piciorul bolnav. La un an dupa operatie lamboul este perfect integrat, pacientul merge fara
sprijin. Sensibilitatea lamboului este reficutd in proportie de 80%. Pacientul nu mai
relateaza aparitia unor complicatii, cum ar fi exulceratiile.

In concluzie, utilizand acest autotransplant s-a obtinut rezolvarea urmatoarelor
probleme:

- s-a acoperit un defect instabil calcanean cu un tesut de calitate, ce se sprijind pe un
substrat tonic §i trofic (m. flexor radial de carp);

- s-a remodelat bontul de calcaneu;

- a fost resensibilizatd zona prin microanastomoza lamboului cu n. sural;

- bolnavul este apt sd meargd normal fara sprijin.

Autotransplantul propus a fost aplicat in 7 cazuri, in toate obtindnd rezultate
satisfacatoare.

Datorita multiplelor sale calitati, 1l face atractiv pentru un chirurg plastic in scopul
reconstructiei defectelor medii i mici cu pierdere considerabild a functiilor in teritoriul
respectiv.

(57) Revendicare:

Autotransplant liber compozit, ce include un complex miofasciocutan, pedicul
vascular si pedicul nervos, caracterizat prin aceea ca complexul miofasciocutan contine
muschiul flexor radial de carp, pediculul vascular este constituit din artera radiald, vena
cefalicd §i doud vene comitante radiale, iar pediculul nervos este constituit din ram motor
propriu pentru muschiul flexor radial de carp si ramuri ale nervului antebrahial cutanat.
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Lamboul recoltat cu toate partile componente

Ram nervos motor propriu
pentru flexorul radial.de.carp
Acradiala §i vv.comitante M Flexor radial de carp
Nervul cutanat Ram vascular arterial propriu
antebrahial lateral pentru flexorul radial de carp

Nervul cutanat
antebrahial medial

V. cefalica

Partea tegumentara
a lamboului
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