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Inventia se referd la medicind, in special la nemijlocit la locul revarsdrii In vena femurald
chirurgie si poate fi utilizata pentru prevenirea > comund, dupa care bontul venei safene mari se
neovascularizarii dupa crossectomie. ligatureazd. Suplimentar, marginile libere ale

Conform inventiei, metoda revendicata bontului se sutureazi spre centru modeldnd
constd in aceea cd se efectueaza anestezia 10 bontul in formd de 8, totodatd colturile
locald sau generald, se efectueaza o incizie de bontului se tractioneaza spre centrul bontului si
3...4 cm in regiunea plicii inghinale, se se fixeaza cu acelasi fir, dupd care plaga se
sectioneaza toate tributarile venoase in re- 15 sutureaza pe straturi.

giunea jonctiunii safeno-femurale, se mobili-

7eazd §1 se sectioneaza vena safend mare

Revendicari: 1




(54) Method for prevention of neovascularization after crossectomy

(57) Abstract:
1

The invention relates to medicine,
particularly to surgery and can be used for
prevention of  neovascularization  after
crossectomy.

According to the invention, the claimed
method consists in the fact that it is performed
the local or general anesthesia, is performed an
incision of 3...4 cm in the region of inguinal
fold, are transected all venous tributaries in the
region of sapheno-femoral junction, is
mobilized and transected the great saphenous

vein directly in the place of its confluence with
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the common femoral vein, after which the

stump of the great saphenous vein is sutured.
Additionally, the free edges of the stump are
sutured to the center modeling the stump in the
shape of 8, at the same time the corners of the
stump are pulled to the center of the stump and
fixed with the same thread, and then the wound
is sutured in layers.

Claims: 1

(54) Meroa npeaoTBpalIeHUs HEOBACKYISAPHU3ALNH MOCIEe KPOCCIKTOMUH

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

YaCTHOCTH K XHPYPTHH ¥ MOXKET OBITh
HCHONB30BAHO JUISl [IPEIOTBPAIICHHS HEOBAC-
KYJLSIPU3AITUH IIOCIIE KPOCCOKTOMUU.

3aABICHHBIN

CormacHO  H300pETCHHIO,

METOZ COCTOHT B TOM, YTO BHITOTHSIIOT
MECTHYIO WU OOIIYI0 aHCCTE3UI0, BRITOMHAIOT
paspe3 B OOITACTH MAXOBOW CKIagkH 3...4-X
CM, TICPECCKAOT BCE BCHO3HBIC IPHTOKHA B
obractu

ca(peHO-(PEMOPATEHOTO  COYCTHA,

MOOMWIH3YIOT H IIEPECEKAIOT OOIBIIYI0 ITOJ-
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KOXKHYIO BEHY HEIIOCPCIACTBEHHO B MECTC €€

BITQJICHUA B OOIIYI0 OCIPEHHYIO BEHY, ITOCIC
9ero KYNBTIO OONBIIOH MOAKOKHON BEHEI
YITUBAIOT. J{OMONTHUTENREHO, CBOOOMHBIC Kpas
KYIBTH YITTHBAIOT K TCHTPY HUTHIO MOJICITHUPYS
KYIbTIO B BHIC 8, IPH 3TOM YIUIBI KYIbTH
MOATATHBAIOT K IICHTPY KYIBTH U (GUKCHPYIOT
TOW JK¢ HHUTHIO IIOCIE YEro paHy IOCIOHHO
VITUBAIOT.
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Descriere:

Inventia se referd la medicind, in special la chirurgie si poate fi utilizatd pentru
prevenirea neovascularizarii dupd crossectomie.

Este cunoscuta metoda de prevenire a neovascularizérii dupa crossectomie, care
constd In aceea ca se efectucaza anestezia locald sau generald, se efectuecaza o incizie
de 3...4 cm in regiunea plicii inghinale, se sectioneazd toate tributdrile venoase in
regiunea jonctiunii safeno-femurale, se mobilizeazd si se sectioncaza vena safena
mare nemijlocit la locul revarsérii in vena femurald comund, dupé care bontul venei
safene mari se ligatureaza [1].

Dezavantajele acestei metode constau in existenta contactului direct intre
endoteliul bontului venei safene mari i tesutul adipos subcutanat in regiunea
inghinald. Ligatura bontului venei safene mari duce la ischemia endoteliului si
eliberarea factorilor endoteliali de angiogenezd. Sub actiunea factorilor endoteliali
de angiogeneza se formeazd o retea de vase venoase noi ce reuneste din nou bontul
venei safene mari cu venele superficiale ale membrului inferior operat (fenomenul
de neovascularizare inghinald). In perioada postoperatorie indepartati se poate
declansa reaparitia refluxului venos in regiunea jonctiunii safeno-femurale si
recurenta maladiei varicoase.

Problema pe care o rezolvd inventia propusd constd In izolarea endoteliului
bontului venei safene mari de tesutul adipos subcutanat n regiunea inghinala.

Conform inventiei, metoda revendicatd constd in aceea ca se efectucazd anestezia
locala sau generald, se efectueaza o incizie de 3...4 cm in regiunea plicii inghinale,
se sectioneaza toate tributdrile venoase in regiunea jonctiunii safeno-femurale, se
mobilizeaza si se sectioneaza vena safend mare nemijlocit la locul revarsarii In vena
femurald comund, dupd care bontul venei safene mari se ligatureazd. Suplimentar,
marginile libere ale bontului se sutureaza spre centru modeland bontul in forma de 8,
totodatd colturile bontului se tractioneazad spre centrul bontului si se fixeazd cu
acelasi fir, dupd care plaga se sutureaza pe straturi.

Metoda revendicatd este simpla si rapidd in realizare, poate fi aplicatd in orice
diametru al bontului venei safene mari §i, prin izolarea sigurd a endoteliului, previne
dezvoltarea recidivelor maladiei varicoase.

Rezultatul constd in izolarea endoteliului bontului venei safene mari de tesutul
adipos subcutanat si prevenirea fenomenului de neovascularizare inghinald si a
recurentei postoperatorii a maladiei varicoase.

Metoda de prevenire a neovascularizarii dupd@ crossectomie §i aparitiei
recidivelor de boald varicoasd se realizeazd in modul urmadtor: se efectuecaza
anestezia locald sau generald, se efectueazd o incizie de 3...4 cm in regiunea plicii
inghinale, se sectioneaza toate tributdrile venoase in regiunea jonctiunii safeno-
femurale, se mobilizeazd §i se sectioneazd vena safend mare nemijlocit la locul
revarsarii In vena femurald comund, dupd care bontul venei safene mari se
ligatureaza, totodatd, marginile libere ale bontului se sutureaza spre centru modeland
bontul in forma de 8, iar colturile bontului se tractioneaza spre centrul bontului si se
fixeaza cu acelasi fir, excesul firului se taie, dupd care plaga se suturcaza pe straturi.
Se aplica un pansament aseptic pe plagd si un bandaj compresiv pe membrul
inferior.

Exemplul 1

Pacienta L., in varstd de 46 ani. Diagnosticul: maladie varicoasd, varice in
bazinul venei safene mari pe stdnga, insuficientd venoasd cronicd C2. La
ultrasonografia Doppler-duplex s-a determinat incompetenta aparatului valvular la
nivelul jonctiunii safeno-femurale cu reflux venos patologic in vena safend mare.
Diametrul venei safene constituie 0,8 cm. S-a efectuat interventia chirurgicald prin
metoda revendicatd. Perioada postoperatorie precoce cu evolutie satisficdtoare, fard
complicatii. La examenul clinic si ultrasonor la 2 ani dupd operatie fenomenul de
neovascularizare inghinald si recurenta maladiei varicoase nu s-au depistat.

Exemplul 2

Pacienta C., In varstd de 57 ani. Diagnosticul: maladie varicoasd, varice in
bazinul venei safene mari pe stdnga, insuficientd venoasd cronicd C6. La
ultrasonografia Doppler-duplex s-a determinat incompetenta aparatului valvular la
nivelul jonctiunii safeno-femurale cu reflux venos patologic in vena safend mare.
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Diametrul venei safene constituie 0,15 cm. S-a efectuat interventia chirurgicald prin
metoda revendicatd. Perioada postoperatorie precoce cu evolutie satisfacitoare, fara
complicatii.

Metoda a fost aplicatd la 20 de bolnavi, in cadrul Clinicii de Chirurgie Generald
si Semiologie, IMSP Spitalul Clinic Municipal nr.1. In perioada de supraveghere de
la 1 panad la 2 ani, nu s-au inregistrat semne clinice §i ultrasonografice de recurentd a
maladiei varicoase, provocatd de fenomenul de neovascularizare inghinald.
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Metoda de prevenire a neovascularizarii dupd crossectomie, care constd in
aceea cd se efectueazd anestezia locala sau generald, se efectueazd o incizie de 3...4
cm 1n regiunea plicii inghinale, se sectioneazd toate tributarile venoase 1n regiunea
jonctiunii safeno-femurale, se mobilizeazd si se sectioncazd vena safend mare
nemijlocit la locul revarsarii in vena femurald comund, dupd care bontul venei
safene mari se ligatureaza, caracterizati prin aceea ca suplimentar marginile libere
ale bontului se sutureazd spre centru modeland bontul in formd de 8, totodata
colturile bontului se tractioneazd spre centrul bontului si se fixeaza cu acelasi fir,
dupa care plaga se sutureaza pe straturi.
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