Clinica chirurgicala nr. 1 din Tirgu-Mures
(cond.: prof. dr. Gh. V. E. Bancu, doctor-docent)

OPERATIA GIBSON PENTRU LIMFEDEM CRONIC VOLUMINOS
AL MEMBRULUI INFERIOR (Timpul 1. — gamba)

dr. T. Georgescu, dr. Gh, V. E. Bancu, dr. Z. Csizér, dr. 1. Gdlffy,
dr. V. Gliga, dr. R. Lupeanu

Edemul elefantiazic al membrelor inferioare, localizat maij frecvent
unilateral, reprezinti o infirmitate greu de suportat.

Ceea ce deranjeazi pe bolnav, nu este numai aspectul estetic c¢i mai
ales cel functional, cind edemul atinge proportii considerabile.

Tentativele de tratament conservator (drenaj postural, punctii, diu-
retice, antibioterapie) ramase constant fir3 rezultat, determini pe acesti
bolnavi sa solicite tratamentul chirurgical.

Operatiile, care asigura drenajul limfatic in segmentul superior (ri-
dacina coapsei), de tipul anastomozelor limfovenoase dau rezultate pasa-
gere. Tromboza se instaleazd de obicei dupid 2—3 sipitmini de la efec-
tuarea anastomozei, ducind rapid la reaparitia edemului, care de aceasti
dati ia proportii.

Avind in vedere ci organul bolnav, de proportii de reguli considera-
bile, care prezintd cele 3 elemente patologice: fibrozi, sclerozi, edem,
este fesutul celular subcutanat, s-a ajuns la concluzia ci acesta trebuie
inldturat.

Au fost imaginate o serie de operatii in acest sens (Handley, 1908,
Lanz, 1911; Kondoleon, 1912 etc.), care lasd insi pe loc o serie de ele-
mente patologice (piele, partial tesut celular, aponevroza), care predispun
la recidiva.

Aceste operatii se fac in mai multi timpi pentru acelasi segment,
fiind grevate de posibilitatea a numeroase complicatii (necroze tegumen-
tare, embolii, flebite ete.).
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Operatia radicald care inldturd toate neajunsurile amintite, apartine
lui Gibson care a publicat pentru prima data 10 cazuri in 1958. Ea consti
in indepértarea din segmentul elefantiazic a tesutului celular subcuta-
nat, aponevrozi (partial) vasele si nervii superficiali. Operatia se efec-
tueazd intr-o singurd sedint{d la cazurile cu coapsd indemni. Segmentul
denudat este acoperit cu grefe dermo-epidermice prelevate inainte si apli-
cate direct pe muschi.

Bolnavul este supus preoperator unui drenaj postural, diuretice i
antibiotice, pentru a diminua edemul, pielea devenind mai moale si mai
usor de recoltat §i pentru a preintimpina infectia.

Pozitia bolnavului in timpul operatiei este cu membrul inferior sus-
pendat la 45° prin tractiune transcalcaneana cu ajutorul unei brese Kir-
schner, pozitie care usureazi toate manevrele in jurul belnavului.

Primul timp este recoltarea grefelor, care de obicei se face de pe
segmentul bolnav, indepirtindu-se zonele compromise, Gibson inlitura
intli pielea din segmentul respectiv, apoi preleveazi grefele. MM.A.
Sicard si J. Nataly preleveazi grefele inaintea operatiei cu dermatomul
Gosset. Se traseazi apoi citeva incizii cutanate care corespund segmentu-
lui de tesut celular ce urmeazi a fi indepartat, incizii care ajung pina la
aponevrozi, fird a o interesa.

Trasarea inciziilor in procedeul Gibson se face astfel:

— circulari superioard sub genunchi,

— ovalard infericard ce inconjoard fata dorsald a piciorului de la
radicina degetelor, inconjurind regiunea calcaneana,

— longitudinalad pe fata posterioari ce uneste pe cele douid circu-
lare,

Urmeazi excizia piesei dinainte inapoi si de sus in jos, apoi acoperi-
rea segmentului denudat dupa cum am amintit,

Bolnavul rimine imobilizat in pozitia de la inceputul operatiei, intre
10—21 zile.

Operatia Gibson a fost efectuati pentru prima oara la Tg.-Mures si
pentru a treia oard la noi in tard (Cluj 1969, dr. Kaufman A. si colab.

1 caz pentru membrul inferior si 1 caz pentru membrul superior — brat
gros dupi Halsted).

Observatia noastrd M. E. 25 ani de sex feminin (F. O. nr. 1944’15
IX 1973) a fost in evidenta noastrd de aproximativ 4 ani pentru un limf-
edem voluminos al membrului inferior stg.

De remarcat faptul ci in 1969 i s-a ficut pentru aceastad suferinta o
anastomoza limfo-venoasi care s-a obliterat dupd doud saptamini, ampli-
ficind evolutia edemului, care ia proportii. Tratamentul conservativ efec-
tuat cu ocazia multiplelor interndri a ramas fird rezultat, motiv pentru
care, la repetate insistente ale bolnavei. ne decidem pentru operatia
Gibson (limfangiectomie total3 superficiald in 2 timpi — gamba — coap-
sd), Ne decidem pentru operatia radicald si pentru motivul ci edemul
devine considerabil, bolnava are mari dificultiti la mers si la stat in pi-
cioare, renuntind chiar la profesie.

Dup3 un repaus prelungit la care adiugdm tratamentul cu aldach-
tone si antibiotice, efectudm in data de 23 X 1973 limfangiectomia to-
tala superficiald la gamba dupa procedeul Gibson, la care facem mici mo-
dificari pentru a usura disectia si a imbuniatiti aspectul estetic.
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Incepem prin recoltarea grefelor de piele despicata cu electroderma-
tomul Dorobantu de pe gambi si completim cu citeva de pe coapsa de
aceeasi parte. Pentru a usura disectia, trasam o a treia incizie circularad
deasupra maleolelor si una longitudinala anterior. Incizia ovalard infe-
rioara lasi tegumentele proprii pe tendonul achilian. La nivelul tegumen-
telor de deasupra inciziej circulare superioare indepartim tesutul celular
pentru a micsora diferenta de nivel fatd de zona denudata (scop estetic).
Completim disectia cu indepartarea aponevrozei in zonele unde ea este
sclerozatd, edematiatd. Nu am aplicat garou la ridicina coapsei. Am fa-
cut o hemostazd minutioasi, completatd prin acoperirea zonej denudate
cu comprese imbibate in ser adrenalinat, mentinute pini in momentul
grefarii. Acoperim zona denudati cu lambourile de piele despicatid pe care
le asezim longitudinal si le suturam unul linga altul, fixindu-le la stra-
turile profunde. (In original, grefele au fost fixate circular, ,in moletie~
rad“). Cimpul grefat este acoperit cu un pansament usor compresiv. Pri-
mul pansament se schimba in ziua a opta, cu care ocazie observim ca
toate grefele sint viabile, Al doilea pansament la 14 zile, iar in ziua 15-a
se scoate brosa §i se mobilizeaza bolnava. Evolutia ulterioari a fost obig-
nuitd. nu a necesitat nici o corectare. Se externeazi in a 37-a zi postope-
rator. Este revazutid la 10, 20, 30 zile, 2 luni, 3 luni. Bolnava se simte
foarte bine. merge usor, iar din punct de vedere estetic este bine.

Discutii

Consideram de fapt ca si alti autori cu mai multd experientd, ci
dintre operatiile radicale, operatia Gibson este cea de preferat. Aplicind
grefele de piele despicati longitudinal, obtinem rezultat bun si din punct
de vedere estetic.

Sosit la redactie: 4 mai 1974.





