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Inventia se referd la medicind, in special la
chirurgia plasticd, si este destinatd acoperirii unor
defecte extinse de parti moi.

Autotransplantul propus este format dintr-un
lambou musculocutan contindnd mugchiul drept
abdominal si doud lambouri tubulare dermograsoase
toracoabdominale, autotransplantul combinat avand
0 bazd comund, constituitd din portiunea distald a
tegumentului  supraiacent  muschiului  drept
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abdominal, si un pedicul vascular unic constituit din
artera epigastricd inferioard profundd si venele
comitante.
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Descriere:

Inventia se referd la medicind, in special la chirurgia plastica si este destinatd acoperirii unor
defecte extinse de parti moi.

Existd situatii 1n care chirurgul plastic se confruntd cu necesitatea acoperirii unor defecte extinse
de parti moi: traumatisme cu avulsii sau abrazii extinse, placarde cicatriceale instabile, excizii
chirurgicale largi.

Acoperirea unor asemenea defecte este dificild intrucat organismul uman oferd posibilitatea
prelevarii unor lambouri de multe ori insuficiente ca dimensiuni. De aceea se utilizau mai multe
lambouri sau completare cu grefe de piele, ceea ce ducea la un numir mai mare de interventii
chirurgicale dificile sau la o acoperire nesatisfacdtoare.

Suprafata de acoperire are importantd semnificativa in rezolvarea acestor defecte, in acest sens
fiind cunoscutd utilizarea autotransplantului din omentul mare, care contine omentul mare in

intregime, un pedicul vascular format din artera gastroepiploica dreaptd (2,8 * 0,5 mm) si vena

gastroepiploicd dreapti (3,3 £ 0,5 mm). Acest pedicul se va anastomoza prin metode micro-
chirurgicale cu o arterd si o vend receptoare de calibru potrivit in vecinatatea defectului ce urmeaza a
fi acoperit. Suprafata maxima pe care o oferd acest lambou este de 20 cm [1].
Utilizarea acestui autotransplant are o serie de dezavantaje:

- necesitd o laparotomie larga,

- este obligatorie dupa transfer grefarea lamboului cu grefd liberd despicati de

- piele,

- lapersoane de constitutic astenicd este extrem de subtire,

- necesitd prezenta unui chirurg generalist in echipa,

- rezultat final nesatisfacator din punct de vedere estetic.

In ce priveste compozitia anatomicd, autotransplantul propus poate fi comparat cu lamboul
musculocutan constituit din muschiul lat al spatelui. Acesta este constituit din muschiul mare dorsal
vascularizat printr-un pedicul ce contine artera toracodorsald si vena toracodorsald plecand din artera
si vena subscapulard; tegumentul situat deasupra muschiului, vascularizat prin vasele perforante
miocutane ce stribat muschiul. Acest lambou se preleva astfel: incizia incepe pe marginea anterioard
a mugchiului mare dorsal de la insertia pe humerus pand la limita inferioara a lamboului (37 cm), se
decoleazi atent muschiul de pe peretele toracic, pe suprafata internd a muschiului se observi clar
pediculul neuro-vascular format din artera §i vena toracodorsald si nervul toracodorsal. Pielea se
fixeaza de muschi. Se incizeazd marginea distald si posterioard a lamboului si se ridica lamboul pand
la insertia pediculului la vasele subscapulare. Se sectioneazi vasele toracodorsale si lamboul poate fi
imediat transferat microchirurgical [2].

Dezavantajele pe care le prezintd acest lambou sunt urmatoarele:

- dimensiuni limitate: lungimea maxima 37 cm, latimea 20 cm;
- treimea mediald a lamboului reprezintd mugchiul mare dorsal fard tegument, ceea
- ce impune grefarea cu piele liberd despicatd;
- necesitatea greférii zonei donatoare insotitd cu o morbiditate crescutd;
- grosimea mare a lamboului;
- rezultat estetic mai bun decét la prima metoda, dar insuficient din cauza grefei
de piele libera.

Problema pe care o rezolva prezenta inventie este acoperirea unor defecte foarte mari de parti moi
cu un singur autotransplant prefabricat.

Conform inventiei, se propune un autotransplant format dintr-un lambou musculocutan continand
muschiul drept abdominal i doud lambouri tubulare dermograsoase toracoabdominale, autotrans-
plantul combinat avand o bazd comund, constituitd din portiunea distald a tegumentului supraiacent
musgchiului drept abdominal, si un pedicul vascular unic constituit din artera epigastricd inferioara
profunda si venele comitante.

Autotransplantul propus prezintd o serie de avantaje: are suprafata foarte mare, intregul lambou
are tegument, prin prefabricarea lui imparte interventia in citeva etape, deci elimind o interventie de
foarte lunga durata, rezultat estetic final satisfacator, zona donatoare se poate inchide primar, fara
grefe de piele, nu necesitd laparatomie si respectiv prezenta unui chirurg generalist in echipa,
prelevarea lui §i pregitirea zonei receptoare se poate efectua simultan de doud echipe, ceea ce
scurteaza timpul operator.

Autotransplantul propus este format din mugchiul drept abdominal, tegumentul supraiacent plus
doud lambouri dermograsoase tubulare toracoabdominale de tipul Filatov. Baza lor comunid
reprezintd portiunea distald a tegumentului supraiacent muschiului drept abdominal. Vascularizarea
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intregului complex musculocutan si tubular este asiguratd de pediculul format din artera epigastrica
inferioard profundd (2,5 — 3,5 mm), o ramurd din artera iliacd externd si venele comitante (3,5 - 4,5
mm), care se varsd adeseori printr-un trunchi comun in vena iliacd externd.

Realizarea lamboului se efectueazi in doud etape. In primi etapi se practici prefabricarea celor
doud lambouri toracoabdominale cu o bazi comund in regiunea intraombilicald. Pentru aceasta se
practicd doud perechi de incizii paralele cu distanta dintre ele de 9-10 cm, ambele incepand de la
proiectia marginii laterale a muschiului drept abdominal §i urcind oblic pand la linia axilard
posterioard la nivelul coastelor 8-11. Tegumentul intre incizii se decoleazi si banda tegumentard
rezultatd se sutureazd margine la margine forméand un tub. Tegumentul de sub lamboul tubular se
decoleaza si se sutureaza linear. Dupa 9 zile va incepe antrenarea lamboului in vederea alimentarii lui
numai prin baza mediald. In acest scop se va clampa progresiv baza laterald, incepand cu 5 min de 3-4
ori pe zi si terminidnd cu 90 min de 3-4 ori pe zi. Dupd 3-4 saptiméni lambourile tubulare pot
supravietui numai prin baza mediald, care reprezintd de fapt portiunea distald a muschiului si
tegumentului drept abdominal. La 4 siptimani se practici a doua etapd: insertiile laterale ale
lambourilor tubulare se sectioneazi si se practicd in acelasi timp disectia mugchiului drept abdominal
pe pedicul artero-venos format din artera epigastricd inferioard profundd si venele comitante cu
tegumentul de deasupra acestuia, care in portiunea distald este prelungit lateral cu cele doud lambouri
tubulare toracoabdominale, prefabricate i antrenate. Pentru a ridica muschiul drept abdominal cu
tegumentul supraiacent se practicd o incizie de-a lungul intregii margini laterale a muschiului; se
incizeazd aponevroza musculard pe aceeasi lungime. Se disecd muschiul dinspre inferior Inspre
superior, fixand cu fire separate de catgut tegumentul de muschi. In portiunea superioari pe fata
internd a mugchiului se identificd pediculul vascular format din artera epigastricd inferioard profunda
si venele comitante. Se prelungeste inferior incizia sub zona de insertie a lambourilor tubulare
prefabricate, ocolind-o si se incizeaza tegumentul de-a lungul liniei albe pana la xifoid. Se decoleazi
tot complexul musculocutan progresiv pana la pedicul, fixdnd tegumentul de muschi cu fire separate
de catgut. Dupd identificarea si disectia pediculului se sectioneazi insertia muschiului drept
abdominal pe xifoid i rebordul costal, si tegumentul supraiacent. Se sectioneazd in ultimi etapd
pediculul. In acest moment lamboul este gata pentru transferul liber microvascular. El reprezinti
muschiul drept abdominal; tegumentul situat deasupra muschiului; doud lambouri dermograsoase
tubulare cu baza in portiunea musculocutana distald a mugchiului drept abdominal; pedicul vascular
format din artera epigastricd inferioard profunda si venele comitante.

Acest autotransplant poate fi transferat pe orice defect extins, in vederea acoperirii acestuia,
efectudnd anastomoze microvasculare ale arterei epigastrice inferioare profunde si ale venelor
comitante cu vase corespunzitoare ca diametru in vecindtatea regiunii ce urmeazd a fi acoperiti. Au
fost efectuate 7 plastii chirurgicale utilizind acest lambou, demostrand rezultate plastice si estetice
foarte bune.
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(57) Revendicare:

Autotransplant combinat musculocutan si tubular, caracterizat prin aceea cd portiunca
musculocutana este formata dintr-un lambou contindnd muschiul drept abdominal, iar cea tubulara
este formatd din doud lambouri dermograsoase toracoabdominale, autotransplantul combinat avind o
bazd comund constituitd din portiunea distald a tegumentului supraiacent muschiului drept abdominal
si un pedicul vascular unic constituit din artera epigastricd inferioara profunda si venele comitante.
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