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Este pansamentul optional? O comparatie retrospectiva a rezultatelor clinice si a impactului asupra
mediului inconjurator al utilizarii exclusive a adezivului cutanat versus a adezivului cu pansament
dupa repararea deschisa a herniei inghinale
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Rezumat

Introducere: Repararea herniei inghinale deschise este o operatie frecvent efectuata in regim
ambulatoriu. Adezivul cutanat cianoacrilat ofera o etansare ocluzivda impermeabila si, in principiu, nu
necesitd niciun pansament postoperator suplimentar. Tn ciuda acestui fapt, practica variazi
considerabil, multi chirurgi continuand sa aplice pansamente din obisnuinta, mai degraba decat din
necesitate clinicd. Pe masura ce sistemele de sanatate recunosc din ce in ce mai mult impactul
consumabilelor chirurgicale asupra mediului, este esential sa inteleaga daca aceste pansamente ofera
beneficii masurabile. Acest studiu a comparat inchiderea doar cu lipici cu lipici plus pansament,
evaluand rezultatele clinice si potentiala reducere a emisiilor de carbon evitabile.

Material si Metodd: A fost efectuata o analizd comparativa retrospectiva a reparatiilor elective
deschise cu plasa pentru hernie inghinala efectuate la cabinetul nostru medical. Optzeci de pacienti
au fost inclusi: 40 tratati doar cu lipici si 40 cu lipici plus pansament. Datele colectate au inclus
complicatiile postoperatorii ale plagii si utilizarea pansamentului. A existat o infectie a plagii in grupul
tratat doar cu lipici si nicio infectie a plagii in grupul tratat doar cu lipici. Nu a existat nicio diferenta
semnificativa statistic in ratele de infectie intre grupuri (1/40 vs 0/40; testul exact Fisher, p = 1,0).
Ratele generale ale complicatiilor la nivelul plagilor au fost scazute in ambele grupuri.

Rezultate: Pacientii care au primit pansamente au generat deseuri suplimentare, cu o furnizare
variabild de pansamente pentru acasa, rezultand o cantitate estimata de 150-450 g CO2e per pacient.
inchiderea doar cu lipici a produs emisii neglijabile legate de pansamente. in plus, pacientii din grupul
care a primit doar lipici au raportat o satisfactie mai mare fata de autoingrijirea plagii. Adaugarea de
pansamente postoperatorii nu a conferit niciun avantaj clinic, dar a introdus daune evitabile asupra
mediului.

Concluzie: Omiterea pansamentelor de rutind atunci cand se utilizeaza lipici este o masura sigura,
simpla si imediat adoptabila pentru a imbunatati sustenabilitatea repararii herniei inghinale deschise.
Cuvinte cheie: inchiderea plagii chirurgicale, infectia locului operat, complicatii ale plagii, repararea
herniei inghinale deschise
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