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(57) Rezumat:
1

Inventia se referd la medicind, in special la
traumatologie si chirurgia plasticd si poate fi
utilizatd pentru plastia cu lambou vascularizat
a defectului septic de tendon patelar.

Esenta inventiei constd in aceea ca se
efectuecaza examenul dopplerografic pentru
stabilirea proiectiei vaselor perforante ale
arterei tibiale posterioare, se determind
proiectia celei mai apropiate de defect artere
perforante, se  determind  dimensiunile
lamboului preconizat 1n dependentd de
dimensiunile defectului, se efectueazi o incizie
longitudinala elipsoidald cu partea convexd
pand la 1 cm de vasul perforant selectat, se
continud incizia 1n directie distald cu

2
modelarea unui lambou, care include pielea,
fascia de invelis i un fragment de 1x5 c¢m de
tendon al muschiului gastrocnemian, lamboul
format se amplaseazd pe vasul perforant
selectat fard a traumatiza din partea anterioard
fasciculul vasculonervos safen, dupa care
lamboul se roteste in defect la 170°...180°,
astfel ca fragmentul de tendon inclus in
lambou sd cuprindad defectul dintre capetele
tendonului patelar si se suturcazd de capetele
fragmentului de tendon capetele tendonului
patelar, iar ulterior plaga se sutureazd pe
straturi.
Revendicari: 1




(54) Method for vascularized flap grafting of the patellar tendon septic defect

(57) Abstract:
1

The invention relates to medicine, in
particular to traumatology and plastic surgery
and can be used for vascularized flap grafting
of the patellar tendon septic defect.

Summary of the invention consists in that it
is performed the dopplerographic examination
to identify the projections of perforated vessels
of the posterior tibial artery, is detected the
projection of the closest to the defect
perforated artery, are determined the sizes of
the expected flap depending on the size of the
defect, 1s performed a longitudinal ellipsoidal
incision with the convex side up to 1 cm from
the selected perforated vessel, is continued the
incision in the distal direction with the

2
formation of a flap, which includes the skin,
the covering fascia and a 1x5 cm fragment of
gastrocnemius muscle tendon, the formed flap
is applied on the selected perforated vessel
without traumatizing from the anterior side the
subcutaneous neurovascular fascicle, after
which the flap is rotated by 170°...180° so
that the tendon fragment included in the flap
may cover the defect between the ends of the
patellar tendon and are sutured to the ends of
the tendon fragment the ends of the patellar
tendon, and then the wound is sutured in
layers.
Claims: 1

(54) MeToa MJIACTHKH BACKYJSIPU3HPOBAHHBIM JIOCKYTOM CeNTHYECKOro Aedexra

CYX0KNJIUA HAAKOJCHHHKA

(57) Pedepar:
1

Wsobperese OoTHOCKYCE ¥ MeJMOuHe, B
YACTHOCTH K IPaBMATONOIHH U YDTACTHUCCKOH
KUPYPIUH ¥ MOXKET ObIth UCHIQIB3OBANG JJiA
HACTUKY  BACKYIIIPU3UPOBAHHBIM JIOCKYTOM
CEITHYECKOTO Jeexra CYX OIKILITHS
HAJIKOJICHHUKA,

CyIHOCTh H300PETCHUS COCTOHT B TOM,
YTO  BBITOIHAIOT Jomuieporpaduueckoe
UCCICIOBAHME JIISL  BBISBICHHUS  IIPOCKITHI
POOOIHBIX COCYIOB 3aHEH OOMBITICOSPITOBOLH
ApTCPHHU, BHISBIHIOT MPOSKIHO Gnwmkaiined «
Iederry rpobomoll  aprepur, OUpPSIEIHOoT
PAIMEPB  OpS/IOIOTAeMOre JOCKYYa B
3ABUCHMOCTH or  pasMepa  JedierTa,
BRIGOAHAOT  OPOAGILHBIN  DIUTEICOBNLIH
pazpes ¢ BeOGKIOH croposoil o Iocm or
BHIGPAIHOr IpoOOTHOTO cocysa,
APOIMOILKAIOT  paspes B MCTANGLHOM

2
HApaBieHuy ¢  QOPMUPOBAHUEM  JIOCKYTA,
KOTOPSI  BRIIOYACT KOKY, HOKPRIBAOIIYIO
daciimo 1 Qparmenrt 1x5 oM CyXomKming
HKPOHOKHON MBI,  COPMUPORAHEBIA
HOCKYT  HAKIAANBaT  Ha  BROpaHBbM
IpoOOTHOH COCYNl He TpaBMupys ¢ epereh
CTOPOHB!  TIOHKOWEHR COCYAHCTO-HEPRELIN
HY90K, GOCHE Yere NOCKYT HOROPATHBRIOT Ha
170°...180°, Tarkmm obpazom, 9706 $parMenT
CYXOXMITHA BKIIOYCHHERI B JTOCKYT HOKPHRIBAT
TeheRT  MOKAY  KOHIAMH  CYXOXKIIIHA
HaJIKOIICHHHUKA U YIIUBAKOT 33 KOHITHI
dparMeHTa  CYXOKEIHS  KOHUEL  CYyXOMKHIIHS
HAJKONCHHUKA, 4 3aTeM paHy  YIIHBAOT
TOCHORHD,
11, dopmynsr |



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

MD 1287 Y 2018.10.31

3

Descriere:
(Descrierea se publica in redactia solicitantului)

Inventia se referd la medicind, in special la traumatologie si chirurgia plasticd si poate fi
utilizatd pentru plastia cu lambou vascularizat a defectului septic de tendon patelar.

Este cunoscutd metoda de plastie vascularizatd a defectelor septice de tendon patelar, care
constd 1n aceea cd se efectueaza examenul dopplerografic cu stabilirea proiectiei vaselor, apoi
se efectueazd doud incizii curbate de-a lungul marginii interne a tibiei in directie proximald,
care incep la 6 cm deasupra varfului maleolei mediale, formand un lambou elipsoidal, prima
incizie fiind Indreptatd cu concavitatea in partea mediald de-a lungul marginii laterale a
tendonului achilian, iar a doua indreptatd cu concavitatea in partea laterald, se evidentiaza
fascia de invelis, tendonul achilian si pediculul vascular safen, lamboul, avand latimea de 2
cm, lungimea de 12 cm §i grosimea de 3 mm, este compus din cutaneu, fascia de invelis cu
pedicul vascular si lamboul tendinos alcdtuit din portiunea patrulaterd a partii mediale a
tendonului achilian, apoi se efectueaza incizia regiunii inferioare a lamboului, care este
ridicat, rotit in directia proximald a pediculului vascular integru si plasat in defectul
mentionat al regiunii infrapatelare, dupd care capetele lamboului tendinos sunt introduse in
bresele sagitale ale fragmentelor tendonului patelar §i suturate, iar plaga este suturatd pe
straturi [1].

Dezavantajele metodei cunoscute constau in aceea cd este traumatizantd, deoarece se
traumatizeaza fasciculul vasculonervos safen cu dereglarea circulatiei venoase a membrului
inferior.

Problema pe care o rezolva inventia constd in elaborarea unei metode de plastic a
defectului tendonului patelar cu lambou cu pedicul vascular eficient din regiunea apropiatd a
defectului, care mentine o vascularizare bund a lamboului utilizat pentru suplinirea
defectului, ceea ce contribuie la o regenerare mai rapidd a defectului mentionat fira
traumatizarea pediculilor vasculonervosi adiacenti.

Esenta inventiei constd in aceca cid se¢ efectucazd examenul dopplerografic pentru
stabilirea proiectiei vaselor perforante ale arterei tibiale posterioare, s¢ determind proiectia
celei mai apropiate de defect artere perforante, se determind dimensiunile lamboului
preconizat in dependentd de dimensiunile defectului, se efectucazd o incizie longitudinala
elipsoidald cu partea convexa pand la 1 cm de vasul perforant selectat, se continud incizia in
directie distald cu modelareca unui lambou, care include piclea, fascia de Invelis si un
fragment de 1x5 cm de tendon al muschiului gastrocnemian, lamboul format se amplaseazd
pe vasul perforant selectat fard a traumatiza din partea anterioard fasciculul vasculonervos
safen, dupd care lamboul se roteste In defect la 170°...180°, astfel ca fragmentul de tendon
inclus in lambou sd cuprindd defectul dintre capetele tendonului patelar si se sutureazd de
capetele fragmentului de tendon capetele tendonului patelar, iar ulterior plaga se sutureaza pe
straturi.

Rezultatul inventiei constd in plastia eficientd a defectului septic de tendon patelar prin
metodd miniinvaziva, fard traumatizarea masiva a tesuturilor adiacente si, indeosebi, fara
traumatizarea fasciculului vasculonervos safen, ceea ce contribuie la o regenerare mai rapida
a defectului mentionat.

Dupd spitalizarea pacientului si efectuarea examenului clinic cu stabilirea diagnosticului
de baza, se efectucaza examenul dopplerografic pentru stabilirea proiectiei vaselor perforante
ale arterei tibiale posterioare, se determind proiectia celei mai apropiate de defect artere
perforante, se determind dimensiunile lamboului preconizat in dependentd de dimensiunile
defectului, se efectueaza o incizie longitudinald elipsoidald cu partea convexd pand la 1 cm
de vasul perforant selectat, s¢ continud incizia in directie distald cu modelarea unui lambou,
care include pielea, fascia de invelis §i un fragment de 1x5 cm de tendon al muschiului
gastrocnemian, lamboul format se amplaseazd pe vasul perforant selectat fard a traumatiza
din partea anterioard fasciculul vasculonervos safen, dupé care lamboul se roteste in defect la
170°...180°, astfel ca fragmentul de tendon inclus In lambou sd cuprindd defectul dintre
capetele tendonului patelar si se suturecazd de capetele fragmentului de tendon capetele
tendonului patelar, iar ulterior plaga se sutureaza pe straturi.
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Exemplu

Bolnavul A., 23 ani, a fost spitalizat in sectia chirurgie septicd plasticd si reparatorie in
traumatologie si ortopediec a IMSP Spitalul Clinic de Traumatologie si Ortopedie, cu
diagnosticul:

Defect posttraumatic de tendon patelar pe dreapta. Pacientul a fost operat aplicand metoda
revendicata. S-a efectuat examenul dopplerografic cu stabilirea proiectiei vaselor perforante
tibiale posterioare, s-a determinat proiectia celei mai apropiate artere perforante tibiale
posterioare de defect, s-au determinat dimensiunile lamboului preconizat 4x6 cm.  S-a
efectuat o incizie longitudinala elipsoidald cu partea convexd pand la 1 cm de vasul perforant
selectat pentru vizualizarea arterei perforante. Dupd care s-a continuat incizia in directie
distald cu modelarea lamboului, care include cutancu, fascia de invelis si o portiune de 1x5
cm de tendon din muschiul gastrocnemian. Lamboul format s-a amplasat pe vasul perforant
selectat cu concavitatea inciziel anterioare indreptat in partea posterioard, fard a traumatiza
din partea anterioarda fasciculul vasculonervos safen. Dupd amplasare, lamboul s-a rotit in
defect la 170°, astfel ca grefa de tendon inclusd In lambou sd cuprindd defectul dintre
capetele tendonului patelar, dupd care s-a suturat de capetele tendonului, iar ulterior plaga s-a
suturat pe straturi. Plaga s-a regenerat fard complicatii postoperatorii precoce si tardive.

(56) Referinte bibliografice citate in descriere:

1.MD 976 Y 2015.12.31

(57) Revendicari:

Metoda de plastie cu lambou vascularizat a defectului septic de tendon patelar, care
constd in aceea cd se efectueaza examenul dopplerografic pentru stabilirea proiectiei vaselor
perforante ale arterei tibiale posterioare, se determind proiectia celei mai apropiate de defect
artere perforante, se determind dimensiunile lamboului preconizat in dependentd de
dimensiunile defectului, se efectueaza o incizie longitudinald elipsoidala cu partea convexd
pand la 1 cm de vasul perforant selectat, se continud incizia in directie distald cu modelarea
unui lambou, care include pielea, fascia de invelis §i un fragment de 1x5 cm de tendon al
muschiului gastrocnemian, lamboul format se amplaseaza pe vasul perforant selectat farad a
traumatiza din partea anterioard fasciculul vasculonervos safen, dupd care lamboul se roteste
in defect la 170°...180°, astfel ca fragmentul de tendon inclus in lambou s& cuprinda defectul
dintre capetele tendonului patelar si se sutureaza de capetele fragmentului de tendon capetele
tendonului patelar, iar ulterior plaga se sutureaza pe straturi.
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