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(54) Metoda de plastie a defectelor mari ale pielii

(57) Rezumat:

1 2

Inventia se referd la medicind, in special la extinderii suficiente a pielii pentru plastie se
chirurgia plasticd si poate fi utilizatd pentru 5 excizeazd cicatricea, se inlaturd espanderul si
plastia defectelor mari ale pielii. se efectueazd plastia, totodata pielea sub care

Conform inventiei, metoda revendicata este introdus espanderul, incepand cu a doua
constd 1n aceea ca se efectueazid o incizie la 10 zi, zilnic, se iradiazd cite 10 min cu luminda
nivelul cicatricei, se introduce un espander sub policromaticd cu lungimea de undd de
piclea adiacentd intactd si se umple cu ser 480...3400 nm, densitatea de 2,4 J/em® si
fiziologic la fiecare 2...4 zile, addugind de 15 puterea de 40 mW, péanad la 30 de zile.

fiecare datd in espander cate 20...50 ml de ser

pand la senzatia de durere, dupa obtinerea

Revendicari: 1



2

(549) Method for plasty of large skin defects
(57) Abstract:
1
The invention relates to medicine,

particularly to plastic surgery and may be used
for plasty of large skin defects.

According to the invention, the claimed
method consists in that it is carried out an
incision at the level of the scar, it is introduced
an expander under the intact adjacent skin and
it is filled with physiologic saline every 2...4
days, each time adding to the expander 20...50

ml of saline up to the sensation of pain, after

(54)

(57) Pegepar:
1
I/I306peTeHHe OTHOCHUTCA K MCIUIIHHE, B

YaCTHOCTH K IUTACTHYCCKOH XUPYPTHH U
MOXET OBITh HCIIOIB30BAHO IS IUIACTHKH
OOTBIIHX TEPEKTOB KOXKH.

CormacHO  HW300pETCHHIO,  3asMBICHHBIH
METOJlT COCTOHT B TOM, HYTO OCYIICCTBISIOT
pa3pe3 Ha ypoBHE pyOIla, BBOIAT JKCIAHIED
IIO/T HEIIOBPEXK/ICHHYIO, IIPIJICTAIONTYI0 K HEMY
KOKYy W HAIOIHAIOT €ro (PH3HOIOTHIECKHM
PacTBOPOM, 4epe3 Kaxkble 2...4 JTHS, KaxJIblit

pa3 mobaBisis B okcmagaep mo 20...50 wmur

10

15

10

15

receiving the sufficient extension of the skin
for plasty, it is excised the scar, is removed the
expander and is carried out the plasty, at the
same time the skin, under which is introduced
the expander, starting from the second day,
every day, is irradiated 10 min with
polychrome light with the wavelength of
480...3400 nm, the density of 2.4 J/em® and
the power of 40 mW, up to 30 days.

Claims: 1

Metoa niacTuky 00JbHNX 1e(QeKTOB KOKHA

2
pacTBOpa A0 ONLyHICHUA 6OJ'II/I, IIoCJIC IIoIy-

YCHUS JIOCTATOYHOM OKCTCH3MHM KOXKH IS
IUTACTHKY, BBIPE3AIOT pPYyOeI, YIaIflT IKC-
TAHJIEP U OCYIIECTBIMIOT INTACTHKY, IPH 3TOM,
KOKY TOJ KOTOPYIO BBCICH OKCIIaHIED,
HAUMHAS CO BTOPOTO JHSA, ¢KeAHEBHO, mo 10
MUH OOIydYalOT MOIMXPOMHEIM CBETOM C
Juunoi Bomael 480...3400 HM, IDIOTHOCTBIO
2,4 Jlx/em® u cuoit 40 MB, 110 30-11 jtHeit.

I1. popmymsr: 1
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Descriere:

Inventia se referd la medicind, in special la chirurgia plastica si poate fi utilizatd
pentru plastia defectelor mari ale pielii.

Este cunoscutd metoda de plastic a defectelor mari ale pielii, ce include
implantarea espanderului sub pielea adiacentd intactd, cu scopul de a obtine prin
umplerea Iui periodicd a tesutului pentru plastic de aceeasi culoare, arhitectonica,
numar de foliculi pielosi, sensibilitate etc. Espanderul reprezintd un balonas din latex,
ermetizat, peretii elastici ai cdruia pot mentine un anumit volum de lichid §i exercita
presiune asupra tesuturilor adiacente cicatricei. Espanderul este umplut periodic cu ser
fiziologic, acesta exercitdnd o tensiune permanentd si inofensivd asupra tesuturilor
situate deasupra lui. Expandarea progresiva dirijatd creeazd un surplus de tegument
pentru acoperirea unei suprafete de defect din vecindtate fird a genera retractie sau
dehiscentd de suturd [1].

Totodatd, metoda cunoscutd are o serie de neajunsuri, cum este durata indelungatd
de expandare pentru a obtine tesuturi in cantitati suficiente pentru a acoperi defectele
mari ale pielii. In acelasi context, pe perioada umplerii espanderului tegumentele
suferd o subtiere considerabild, ce poate genera premise pentru compromiterea
vascularizarii cupolei tesutului expandat. Odatd cu reconstructia arhitectonicii vascu-
larizarii acestor tegumente, ele sunt mai vulnerabile proceselor inflamatorii cauzate de
suprimarea imunitatii tisulare locale.

Problema pe care o solutioneaza inventia constd in scurtarea timpului de pregatire
a tegumentelor expandate pentru plastia defectelor mari ale pielii, stimularea pro-
ceselor imune locale, imbunatatirea caracteristicilor elastice ale tegumentului supus
tensiunii dirijate.

Conform inventiei, metoda revendicata constd in aceea cé se efectucazd o incizie la
nivelul cicatricei, se introduce un espander sub pielea adiacenta intactd si se umple cu
ser fiziologic la fiecare 2...4 zile, addugand de fiecare datd in espander cate 20...50
ml de ser pand la senzatia de durere. Dupd obtinerea extinderii suficiente a pielii
pentru plastie, se excizeaza cicatricea, se inlaturd espanderul si se efectueaza plastia,
totodata pielea sub care este introdus espanderul, incepand cu a doua zi, zilnic, se
iradiazd cdte 10 min cu lumind policromatica cu lungimea de 480...3400 nm, densi-
tatea de 2,4 J/cm® si puterea de 40 mW/cm’, pani la 30 de zile.

Expunerea zilnica la lumind polarizatd policromaticd sporeste calitatea si
viabilitatea tegumentelor expandate dirijat. S-a stabilit cd efectul biostimulator este
determinat de efectul biologic al fototerapiei prin sporirea activitatii functiei leuco-
citelor, reducerea cantitativd a citochinelor antiinflamatoare plasmatice, producerea
factorilor de crestere, care duc la stimularea proliferdrii celulelor: cheratinocite,
endoteliocite, fibroblasti. Tegumentele expandate si totodatd expuse fototerapiei
prezintd mecanisme adaptiv-compensatorii mai accentuate ale metabolismului tisular
si ale vascularizarii lambourilor dermice. Astfel, in cazul expandarii tisulare com-
binate cu terapie polarizantd, caracterul schimbdrilor tisulare atestd reactii com-
pensatorii mai pronuntate de adaptare si ameliorare a metabolismului tisular, compara-
tiv cu expandarea traditionald, unde sunt intdlnite manifestédri de procese degenerative
instabile, caracteristice dereglarii proceselor metabolice.

Prioritatea metodei propuse constd in micsorarea perioadei de pregatire a
tegumentului expandat util pentru plastia defectelor mari ale pielii, Tmbunatatirea
calitdtii lui, profilaxia complicatiilor. Aplicarea metodei propuse de stimulare a
expandarii tisulare prin expunere la lumind polarizatd policromaticd incoerentd a
tesuturilor dermotensionale faciliteaza expansiunea tisulard, amelioreaza suportarea
procedurilor de gonflare, reduce esential termenele de cicatrizare, permite de a efectua
marirea suprafetei de tesuturi utile pentru plastie fara complicatii vasculare din partea
tegumentului, atenueaza fenomenele inflamatorii locale si generale, micsoreaza riscul
de infectie, exclude extruzia si exteriorizarea expanderului cauzat de necroza
tegumentard pe cupola expanderului, favorizeaza o reabilitare chinetoterapeuticd atat
pe parcursul tratamentului, cat si in termen precoce dupa regenerarea tesuturilor, are
efect psihoterapeutic in aspectul complexului de tratament multidirectional. Avantajul
inventiei propuse, de asemenea, constd in prevenirea si excluderea complicatiilor
vasculare sau inflamatorii de pe cupola expanderului, din perimetrul tesuturilor
expandate si a capsulei periprotetice.
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Metoda se realizeaza in modul urmitor: se efectueaza o incizie la nivelul cicatricei,
se introduce un espander sub piclea adiacentd intactd si se umple cu ser fiziologic la
fiecare 2...4 zile, addugand de fiecare datd in espander cate 20...50 ml de ser panad la
senzatia de durere, dupd obtinerea extinderii suficiente a pielii pentru plastie se
excizeaza cicatricea, se inlatura espanderul si se efectueaza plastia, totodata pielea sub
care este introdus espanderul, incepand cu a doua zi, zilnic, s¢ iradiazad cate 10 min cu
lumini policromaticd cu lungimea de unda de 480...3400 nm, densitatea de 2,4 J/cm®
si puterea de 40 mW/cm?, pani la 30 de zile.

in calitate de sursd de lumini polarizati policromaticd incoerentd a servit lampa
BIOPTRON (ZEPTER, Elvetia). Lumina polarizatd policromatica incoerentd folositd
prezintd urmitoarele caracteristici: aparatul genereaza un fascicul de lumind cu
lungimi de undad cuprinsa intre 480 nm si 3400 nm; grad de polarizare > 95%
(590...1550 nm); putere de 40 mW/cm?; densitatea fasciculului de lumini pe minut
este de 2,4 J/em®. Fasciculul de lumini se aplici perpendicular pe suprafata
tegumentului expandat de la o distantd de 15 cm.

Exemplul 1

Pacientul D., 46 ani, spitalizat in IMSP SCTO sectia leziuni termice MS cu
diagnosticul ,,Cicatrice hipertrofd postcombustionald in regiunea membrelor inferioare
cu hipercheratozd in regiunea poplitee pe dreapta” a fost supus interventiei de
implantare a unui espander de latex in regiunea coapsei drepte, pe partea posterioard,
in 1/3 distald. Volumul espanderului a fost umplut cu 450 ml de ser fiziologic in
decurs de 24 zile. Zona expandatd a fost expusd zilnic sursei lineare de lumind
polarizata incoerentd. Fasciculul de lumind a fost aplicat perpendicular pe suprafata
tegumentului expandat de la o distantd de 15 cm. Durata de expozitie pentru fiecare
procedurd a fost de 10 min. Expunerea a fost efectuatd in timpul schimbului
pansamentului §i dupd umplerea espanderului de latex, incepand cu a doua zi
postoperatorie. Aplicarea luminii polarizate a fost incetatd la regenerarea completd a
plagilor — dupd excizia si Inlaturarea cicatricei si substituirea defectului cicatriceal de
120 cm?, cu tegument expandat.

Exemplul 2

Pacienta V., 38 ani, a fost tratatd in IMSP SCTO cu diagnosticul: ,,Cifoscolioza
dorsolombard severd. Cicatrice hipertroficd postradiantd la nivelul toracic”. La
bolnavd se determind o deformitate cifoscolioticd a coloanei vertebrale, cu unghi de
cifozd de 105° si o deformitate cicatriceald postactinicd cu hipercheratoza situata
median la nivelul toracelui dorsal ThS...Th12, cu dimensiunile de 30x12 cm ca
urmare a radioterapiei locale efectuate cu 20 ani in urma, din cauza unei tumori a
tesuturilor osoase la nivelul vertebrelor. Din cauza progresarii cifozei a fost
programatd pentru o interventie chirurgicald de stabilizare a coloanei vertebrale, care
prevede incizia tesuturilor moi la nivelul cicatricelor postactinice. Pentru a obtine un
tegument plastic util de calitati satisfacatoare s-a recurs la implantarea a 4 espandere
de latex cu valva incorporatd, cu dimensiunile de 140x45 mm si capacitatea de
umplere maximd de 1200 ml, in zonele situate perifocal tesuturilor cicatriceale
postactinice. Espanderele au fost introduse prin incizii liniare cu lungimea de 3 cm,
perpendiculare axului implantului. Inciziile au servit ca reper pentru lojele corpurilor
si valvele expanderelor. Lojele espanderelor au fost suturate in doud planuri i ulterior
drenate. Initial in cavitatea fiecdrui espander au fost injectate cate 200...250 ml de ser
fiziologic. Drenajul a fost inldturat peste doud zile, pe motiv de evacuare a unor
cantitati nesemnificative de lichid serohemoragic. Umplerea a fost efectuatd cu o
frecventa de 3...4 ori pe saptaimand prin punctarea periodicd a valvei expanderului si
introducerea lichidului cu un volum maxim de 1/10 din capacitatea expanderului la
fiecare umplere. Aportul lichidian intr-o sedintd a fost limitat de tensiunea pielii
expandate, dureri prezentate de pacient, culoarea ischemicd a cupolei tesutului
expandat. Zonele expandate au fost expuse zilnic sursei lineare de lumina polarizatd
incoerentd. Fasciculul de lumind a fost aplicat perpendicular pe suprafetele
tegumentelor expandate de la o distantd de 15 cm. Durata de expozitie pentru fiecare
procedurd a fost de 10 min. Expunerea a fost efectuatd in timpul schimbului
pansamentului §i dupd umplerea espanderelor de latex, incepand cu a doua zi
postoperatorie. Aplicarea luminii polarizate policromatice incoerente a fost incetatd la
regenerarea completd a plagilor — dupd excizia si inldturarea cicatricei si substituirea



10

15

20

25

MD 479 Z 2012.09.30

5

defectului cu tegument expandat. Dupa umplerea volumului fiecarui espander cu cate
650...800 ml, la a 30-a zi dupd implantare pacienta a fost supusd interventiei
chirurgicale finale de plastie a defectelor mari ale pielii. Lambourile au fost suturate
etajat, a fost aplicat drenaj vacuumizat prin lojele espanderelor. In perioada
postoperatorie pansamentele au fost schimbate zilnic, iar drenajul inlaturat la a 3-a zi.
Suturile transcutane au fost inlaturate la a 12-a zi dupd operatie. L.a examinarea
repetatd peste 3 luni pacienta nu prezenta acuze, iar ulterior a suportat o interventie de
stabilizare a coloanei vertebrale.

Exemplul 3

Pacienta A., 16 ani, spitalizata iIn IMSP SCTO sectia leziuni termice MS cu
diagnosticul ,,Alopetie postcombustionald frontoparietald tip IIB” a fost supusi
interventiei de implantare a doud espandere de latex in regiunea partii pieloase intacte,
pe partea temporo-parieto-occipitald, in 1/3 distald. Cavitdtile espanderelor au fost
umplute in total cu 450 ml de ser fiziologic in decurs de 28 zile. Zonele expandate au
fost expuse zilnic sursei lineare de lumind polarizatd incoerentd. Fasciculul de lumind
a fost aplicat perpendicular pe suprafata tegumentului expandat de la o distantd de 15
cm. Durata de expozitie pentru fiecare procedurd a fost de 10 min. Expunerea a fost
efectuatd in timpul umplerii expanderelor de latex, Incepand cu a doua zi
postoperatorie. Aplicarea luminii a fost incetatd la regenerarea completd a pligilor —
dupi excizia si inldturarea cicatricei alopetice cu suprafata de 260 cm® si substituirea
defectului cu tegument expandat.

(56) Referinte bibliografice citate in descriere:
1. Sharpe D.T. Tissue expansion. Burns. 1987, Ne 13, p.43-48

(57) Revendicari:

Metoda de plastie a defectelor mari ale pielii, care constd in aceea ci se
efectueazd o incizie la nivelul cicatricei, se introduce un espander sub piclea
adiacentd intactd si se umple cu ser fiziologic, la fiecare 2...4 zile, addugand de
fiecare datd in espander cate 20...50 ml de ser pand la senzatia de durere, dupa
obtinerea extinderii suficiente a pielii pentru plastie, se excizeazd cicatricea, se
inlaturd espanderul si se efectueaza plastia, caracterizati prin aceea ca piclea sub
care este introdus espanderul, incepand cu a doua zi, zilnic, s¢ iradiaza cite 10 min
cu lumind policromatica cu lungimea de unda de 480...3400 nm, densitatea de 2,4
J/em?® si puterea de 40 mW, pani la 30 zile.
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