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Rezumat
Introducere:  închiderea  forțatã  a  unui  defect  parietal  de  mari  dimensiuni  conduce  la  rezultate 
imediate şi tardive nesatisfãcãtoare în ciuda dezvoltãrii chirurgiei protetice. Creşterea dimensiunilor  
abdomenului  se  poate  realiza  pe  lângã  alte  metode,  cu  ajutorul  pneumoperitoneului  progresiv. 
Scopul studiului este de-a evalua rezultatele imediate ale utilizãrii  metodei la pacienții  cu defecte  
parietale importante.
Material şi metodã: în perioada iunie 1998 - iunie 2013, metoda s-a aplicat la 17 pacienți (4 de sex 
masculin) cu hernii inghinale gigante (3 cazuri) sau hernii incizionale (14 cazuri) primare sau recidivate  
internați în secția Chirurgie a Spitalului Militar de Urgența Cluj-Napoca. Vârsta medie 64,35 ani. S-au 
mãsurat  constantele  standard ale  funcției  respiratorii  (CV,  VEMS,  VEMS/CV etc),  gazele  sanguine, 
presiunea  intravezicalã  înaintea  injectãrii  aerului,  cu  24  de  înainte  de  intervenție  şi  la  7  zile 
postoperator.
Rezultate: nu s-au consemnat accidente/complicații legate de metoda în sine. S-a obținut ameliorarea  
semnificativã a funcției respiratorii şi creşterea proporționalã a presiunii intra-abdominale. 
Concluzii:  rezultatele obținute indicã metoda ca fiind de elecție în crearea unei compatibilitãți între 
conținut şi conținãtor la pacienții cu defecte parietale gigante.
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