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Santrauka

Darbo tikslas. I$siaiskinti, kaip keitési Vilniaus univer-
siteto ligoninés Santaros kliniky Plastinés ir rekonstrukei-
nés chirurgijos skyriaus atliekamy operacijy pobudis per
40 mety laikotarpj, i$nagrinéti $iy poky¢iy priezastis.

Tyrimo medziaga ir metodai. Duomenys surinkti i§
Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriaus opera-
cijy registracijos zurnaly. Pasirinkti trys skyriaus etapai:
Raudonojo Kryziaus ligoninés Rekonstrukcinés mikrochi-
rurgijos skyriaus veiklos pradzia (1984-1986 m.); pasku-
tiniai trys skyriaus metai Raudonojo Kryziaus ligoninéje,
atspindintys naujg nepriklausomos Lietuvos ekonominj
lygi (2010-2012 m.); skyriaus transformacijos laikotarpis,

mokamy estetiniy operacijy pradzia (2018-2020 m.). Duo-
menys apdoroti ,,Microsoft Excel® 16.66.1 programa.

Tyrimo rezultatai. Daugiausia operacijy buvo atlikta
2018 m. - 1 929. Pastebétas ryskus pokytis lyginant atliktas
skubias ir planines operacijas. Pirmuoju skyriaus laikotarpiu
skubios operacijos sudaré 41,5 % operacijy, antruoju - 12,12 %,
treciuoju - 8,68 %. Sumazéjo ne tik procentiné dalis, taciau ir
skubiy operacijy absoliutas skaiciai. DidZiausias buvo replan-
tacijy skai¢iaus sumazéjimas — nuo 119 operacijy 1984 m. iki
9 replantacijy 2019 m. ir 2020 m. Ryskiausias augimas bei skir-
tumas tarp antrojo ir treciojo laikotarpio — kriity operacijy gru-
péje. Antruoju laikotarpiu per metus buvo atlikta vidutiniskai
7 krity operacijos, o trec¢iuoju — vidutiniskai 156 operacijos.

Isvados. Nuo skyriaus atidarymo iki dabartiniy laiky
operacijy skaic¢ius iSaugo daugiau nei dvigubai, ry$kus suma-
zéjimas pastebétas tik pandeminiais 2020 metais. Vienintelé
plastakos operacijy grupé visais trimis laikotarpiais patekda-
vo tarp trijy dazniausiai atliekamy operacijy. Trec¢iuoju lai-
kotarpiu dazniausiai atliekamy operacijy grupés — plastakos
operacijos, kriity operacijos ir periferiniy nervy operacijos.

Reik$miniai ZodzZiai: plastakos chirurgija, kraty chirur-
gija, periferiniy nervy operacijos, operacijy daugéjimas, sku-
bios operacijos.

JZANGA

Svarbi Lietuvos plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos
raidos dalis — docento Mecislovo Vitkaus stazuotés JAV. Mi-
krochirurgijos centruose jgytos Zinios pritaikytos ir Lietuvoje —
1982 m. balandzio 1 d. Vilniaus Raudonojo Kryziaus ligoninéje
atidarytas Rekonstrukcinés mikrochirurgijos skyrius, greitai
tapes vienu didziausiy regiono mikrochirurgijos centry [1].

Siuo tyrimu siekta i$siaiskinti, kaip keitési Plastinés ir
rekonstrukcinés chirurgijos skyriaus atliekamy operacijy
pobudis per keturiasdesimt mety, kokios galéjo buti $iy
pokyciy priezastys. Iki $iol tikslas operacijy skaiciai apra-
$yti tik dr. Sarino Mazeikos daktaro disertacijoje ,Virsuti-
nés galtinés segmenty replantacijy klinikiniai ir socialiniai
veiksniai per pastaruosius 25 metus®, ta¢iau joje apzvelgia-
mos tik replantacijos. Siame tyrime buvo imami duomenys
i$ Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriaus operaci-
ju registracijos zurnaly.
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Operacinés veiklos dinamikai i$siai$kinti pasirinkti
trys VUL SK Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos sky-
riaus etapai. Pirmasis - Raudonojo Kryziaus ligoninés Re-
konstrukcinés mikrochirurgijos skyriaus veiklos pradzia.
Jis jkurtas 1982 m. balandzio 1 d., taciau siekiant labiau
atskleisti atliekamy operacijy specifika buvo pasirinkti kiek
vélesni — 1984, 1985 bei 1986 metai. Pirmasis laikotarpis —
tai Mikrochirurgijos skyriaus klestéjimo laikotarpis. 1988 m.
liepos 21 d. gydytojy pasiekimai buvo jvertinti Valstybiniy
mokslo ir technikos premijy komiteto prie Lietuvos Minis-
try Tarybos. Gydytojy kolektyvui suteiktas Lietuvos valsty-
binés premijos laureato vardas.

Antrasis etapas — tai paskutiniai treji skyriaus metai Vil-
niaus Raudonojo Kryziaus ligoninéje 2010, 2011 ir 2012 me-
tai. Tai Lietuvos nepriklausomybés laikotarpis, atspindintis
nauja ekonomikos lygj, pramoneés ir Zemés tkio pokycius.
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1990 m. geguzés 14 d. skyriuje atlikta pirmoji Lietuvoje
artroskopiné menisko operacija. Mikrochirurgijos skyrius
tapo vienu i$ sanariy artroskopinés chirurgijos pradininky
Lietuvoje.

Treciasis etapas — skyriaus transformacijos laikotarpis,
kai dominuojanti darbo pakraipa tapo rekonstrukciné kra-
ty chirurgija. Tai 2018, 2019 ir pandeminiai 2020 metai, kai
buvo labai apribotas skyriaus darbas. 2022 m. vasario 28 d.
Lietuvoje buvo patvirtintas pirmasis COVID-19 atvejis. Dél
pandemijos vasario 26 d. buvo paskelbta ekstremali situa-
cija, o kovo 16 d. jvestas karantinas, kuris tesési iki birzelio
17-osios. Vasarg epidemiologiné situacija Salyje buvo rami,
taciau rudenj prasidéjus antrajai pandemijos bangai lapkri-
¢io 4 d. vél buvo jvestas visuotinis karantinas, kuris tesési iki
2021 m. liepos 1 d.

Operacinés veiklos informacija buvo surinkta is skyriaus
chirurginiy operacijy registracijos zurnaly. Operacijos su-
skirstytos i Sias grupes:

I. SKUBIOJI PAGALBA

1. Replantacija:

a) pirsty, delno, plastakos, pédos;
b) dilbio, Zasto;

¢) apatinés galanés.

2. Revaskuliarizacija.

3. Zaizdy sutvarkymas, piliniy ir
kity traumy gydymas.

I1. PLANINES OPERACIJOS

1. Lopy persodinimo operacijos (i$skyrus veido sritj):
a) pasukamuyjy lopy;

b) su mikrochirurgine jungtimi;

¢) kitos lopy operacijos.

2. Plastakos operacijos:

a) rie$o kanalo atvérimas;

b) plastakos dariniy pasalinimas;

¢) Diupitreno kontraktiiros operacijos;

d) plastakos sausgysliy operacijos;

e) plastakos odos, kauly ir rai$¢iy operacijos.

3. Periferiniy nervy operacijos:

a) nervy susiuvimas;
b) neurolizé;

REZULTATAI

Ivertinus surinktus duomenis, pastebétas Plastinés ir re-
konstrukeinés chirurgijos skyriaus atliekamy operacijy didé-
jimas. Nuo skyriaus atidarymo iki dabartiniy laiky operacijy
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¢) nervy plastika;

d) dekompresija, kity tuneliniy nervy
sindromy operacijos;

e) kitos nervy operacijos.

4. Sanariy, fascijy, rai$¢iy, aponeuroziy, raumeny ir saus-
gysliy operacijos (nejskaitant plastakos):

a) artroskopinés operacijos;

b) atviros sgnariy operacijos;

c) fascijy, rai$ciy, aponeuroziy operacijos;
d) raumeny ir sausgysliy operacijos.

5. Kriity operacijos:

a) mastektomijos;

b) mastopeksijos;

c) augmentacijos implantais ar riebalais;

d) redukcijos;

e) mastektomijos su vienmomente kriity rekonstrukcija
implantais ar audiniy plétikliu (ekspanderiu);

f) ginekomastijos $alinimo operacijos;

g) kitos kraty operacijos.

6. Pilvo, nugaros, Zasty, Slauny plastikos operacijos, riebaly
siurbimas.

7. Kauly operacijos.

8. Veido operacijos:

a) defekty, traumy operacijos;
b) veido lopy operacijos;

c) ausy, nosies, voky operacijos;
d) kitos veido operacijos.

9. Ginekologinés ir urologinés operacijos.

10. Odos ir poodzio operacijos:

a) odos plastika;

b) odos persodinimas;

c) odos biopsijos, dariniy, svetimkiiniy, randy pasalinimas;
d) kitos odos ir poodzio operacijos.

11. Amputacijos.

12. Kitos operacijos.

Duomenys apdoroti ,,MS Excel “16.66.1 programa.

skai¢ius iSaugo daugiau nei dvigubai, rySkus sumazéjimas
buvo tik 2020 metais. I§ Siame tyrime apzvelgty mety dau-
giausia operacijy buvo atlikta 2018 m. - 1 929 (1 pav.).
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1 pav. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atlikty operacijy skaic¢ius
Fig. 1. Surgeries performed in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Pastebétas ryskus pokytis lyginant atliktas skubias ir
planines operacijas. Pirmuoju skyriaus laikotarpiu skubios
operacijos sudaré 41,5 % operacijy, antruoju - 12,12 %,

tre¢iuoju — 8,68 %. Sumazéjo ne tik procentiné dalis, bet ir
absoliutiis skaic¢iai. Taciau planiniy operacijy skaic¢ius, ne-
skaic¢iuojant pandemijos mety, augo (2 pav.).
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e
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| laikotarpis Il laikotarpis 11l laikotarpis
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2 pav. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atliktos skubios ir planinés operacijos
Fig. 2. Emergency and planned surgeries performed in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Visais laikotarpiais didziausia dalj skubios pagalbos ope-
racijy sudaré zaizdy sutvarkymo, paliniy ir kity traumy gy-
dymo grupé. I§ skubiy operacijy labiausiai sumazéjo replan-
tacijy skaicius - nuo 119 operacijy 1984 m. iki 9 replantacijy
2019 ir 2020 m. Revaskuliarizacijy skai¢ius per metus mazeé-
jo nuo vidutini$kai 76 revaskuliarizacijy pirmuoju skyriaus
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laikotarpiu iki vidutiniskai 17 revaskuliarizacijy tre¢iuoju
laikotarpiu.

1984-1986 m. tuometiniame Raudonojo Kryziaus ligoni-
nés Rekonstrukcinés mikrochirurgijos skyriuje i$ viso atlikta
19 dilbio ir Zasto replantacijy. Per likusius tyrime apzvelgtus
metus atlikta tik viena dilbio ir Zasto replantacija 2010 m.
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1 lentelé. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atliktos skubios replantacijos,
revaskuliarizacijos ir zaizdy sutvarkymas, puliniy ir kity traumy gydymas
Table 1. Emergency replantations, revascularisations, surgical treatment of wound, abscess
and other trauma performed in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Metai I laikotarpis 11 laikotarpis 11 laikotarpis
Operacijos 1984 1985 1986 | 2010 | 2011 [ 2012 | 2018 [ 2019 | 2020
Pirsty, delno, 107 89 88 | 31 2 | 17 |17 9 | 9
plastakos, pédos
Replantacija Dilbio, zasto 11 3 5 1 0 0 0 0 0
Apatinés galtinés 1 1 2 0 2 0 0 0 0
I8 viso 119 93 95 32 24 17 17 9 9
Revaskuliarizacija 79 76 72 23 36 34 26 10 16
Zaizdy sutvarkymas, puliniy | ;¢ 152 173 123 | 148 | 117 | 135 | 108 | 95
ir kity traumy gydymas
I8 viso 379 321 340 178 208 168 178 127 120

Dazniausiai atliekamos planinés operacijos keitési. Jki-
rus Rekonstrukcinés mikrochirurgijos skyriy, pagrindinés
operacijy grupés pagal daznumg buvo $ios: lopy persodi-
nimo operacijos, plastakos operacijos ir periferiniy nervy
operacijos. Véliau, 2010-2012 m., dazniausiai buvo atlieka-
mos plastakos operacijos, periferiniy nervy operacijos bei
sanariy, fascijy, rais¢iy, aponeuroziy, raumeny ir sausgysliy
operacijos, o treciuoju laikotarpiu - plastakos operacijos,
kraty operacijos ir periferiniy nervy operacijos.

Nuo Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriaus

susikairimo lopy operacijy skaic¢ius mazéjo. Pirmuoju laiko-
tarpiu tai buvo dazniausiai atliekamy operacijy grupé - at-
liktos 358 operacijos. Antruoju laikotarpiu Raudonojo
Kryziaus ligoninés Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos
skyriuje lopy operacijy buvo atliekama maziausiai - 49 per
trejus metus. Per treciajj laikotarpj $iy operacijy atlikta dau-
giau — 136. Pasikeité ir lopy operacijy pobudis — anks¢iau lo-
pai dazniau budavo persodinami audiniy defektui uzpildyti,
taciau tre¢iuoju laikotarpiu dazniausia priezastis — kruity re-
konstrukcija po mastektomijos.

2 lentelé. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atliktos lopy persodinimo operacijos
Table 2. Flap surgeries performed in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Metai I laikotarpis IT laikotarpis 111 laikotarpis
Operacijos 1984 1985 1986 2010 2011 2012 2018 2019 2020
Pasukamuyjy lopy operacijos 0 5 9 1 5 2 7 7 4
Lopy su mikrochirurgine jungtimi operacijos 89 92 111 12 6 6 28 30 26
Kitos lopy operacijos 15 21 16 0 6 11 14 13 7
IS viso 104 118 136 13 17 19 49 50 37

Nors pirmuoju laikotarpiu plastakos operacijy buvo
atliekama $iek tiek maziau nei lopy operacijy, taciau paskes-
niais laikotarpiais $iy operacijy skai¢ius sudaré didziausig
dalj i$ visy operacijy grupiy.

Antruoju ir tre¢iuoju laikotarpiu, nejskai¢iuojant COVID-19
pandemijos paveikty 2020 mety, plastakos operacijy grupé
sudarydavo nuo 42,04 % iki 46,93 % visy skyriuje atliekamy
operacijy.

Siai grupei priskiriama ir Santaros kliniky skyriaus chi-
rurgy dazniausiai atliekama operacija - rieSo kanalo atvéri-
mas. Nors pirmuoju laikotarpiu per metus buvo atliekamos
2-3 operacijos, véliau $is skaicius iSaugo iki daugiau nei 200
operacijy. Vien §i operacija sudaro apie 15 % Plastinés ir
rekonstrukcinés chirurgijos skyriaus operacijy. Panasus au-
gimas pastebétas ir kituose pogrupiuose, i$skyrus plastakos
sausgysliy operacijas, kuriy skaicius i$liko panasus.

3 lentelé. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atliktos plastakos operacijos
Table 3. Hand surgeries performed in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Metai I laikotarpis II laikotarpis 111 laikotarpis

Operacijos 1984 1985 1986 2010 2011 2012 2018 2019 2020
Rieso kanalo atvérimas 2 3 2 223 269 276 277 264 172
Plastakos dariniy pasalinimas 8 12 8 57 76 86 98 100 32
Diupitreno kontraktaros operacijos 17 17 13 136 126 125 123 119 47
Plastakos sausgysliy operacijos 50 74 65 46 72 74 59 59 51
Plastakos odos, kauly ir rais¢iy operacijos 27 24 27 182 190 185 267 210 135

I8 viso 104 130 115 644 733 746 824 766 437
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Visais laikotarpiais periferiniy nervy operacijos sudaré
5-15 % visy skyriaus atliekamy operacijy. Daugiausia atlikta
2012 m. - net 248 periferiniy nervy operacijos.

Didziausia Sios grupés dalj sudaro kity tuneliniy ner-
vy sindromy operacijos, dekompresija: alkiinés kanalo,
kratininés angos sindromy operacijos, blauzdos, dilbio

ir kt. nervy dekompresija. Zodis ,kity“ pavartotas sie-
kiant akcentuoti, jog rie$o tunelinio sindromo operacija
igskirta j atskirg grupe. Sioje grupéje labiausiai sumaZzéjo
nervy plastikos operacijy - nuo vidutiniskai 22 operacijy
pirmuoju skyriaus laikotarpiu iki vidutiniskai 3 operacijy
tre¢iuoju laikotarpiu.

4 lentelé. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atliktos periferiniy nervy operacijos
Table 4. Peripheral nerve surgeries performed in Plastic and Reconstructive Surgery

Metai I laikotarpis 1I laikotarpis 111 laikotarpis
Operacijos 1984 1985 1986 | 2010 | 2011 2012 2018 | 2019 | 2020
Nervy susiuvimas 19 57 56 37 27 28 20 15 12
Neurolizé 3 6 10 15 16 9 8 4
Nervy plastika 24 21 22 12 7 10 2 5 2
Kity tuneliniy nervy sindromy operacijos, dekompresija 0 2 135 146 190 168 119 68
Kitos nervy operacijos 0 2 0 4 4 12 9 6
1§ viso 46 85 88 194 199 248 211 156 92

Sanariy, fascijy, rai$¢iy, aponeuroziy, raumeny ir saus-
gysliy operacijos dazniausiai buvo atliekamos antruoju,
Raudonojo Kryziaus ligoninés veiklos pabaigos, laikotarpiu.

Tuomet $ios grupés operacijos, kuriy didzioji dalis buvo
artroskopinés operacijos, sudarydavo 10 % visy atliekamy
operacijy.

5 lentelé. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atliktos sgnariy, fascijy,
rai$¢iy, aponeuroziy, raumeny ir sausgysliy operacijos
Table 5. Joint, fascia, ligament, aponeurosis, muscle and tendon surgeries performed
in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Metai I laikotarpis 1I laikotarpis 111 laikotarpis
Operacijos 1984 1985 1986 2010 2011 2012 2018 2019 2020
Artroskopinés operacijos 0 0 0 105 125 134 69 68 58
Atviros sanariy operacijos 1 0 8 10 16 13 2 4 4
Fascijy, rai$¢iy, aponeuroziy operacijos 0 1 1 19 2 6 2 4 0
Raumeny ir sausgysliy operacijos 8 9 8 14 12 14 10 12
I$ viso 9 10 17 148 155 167 83 88 63

Vieninteléje kriity operacijy grupéje matomas ryskus skir-
tumas tarp antrojo ir treciojo laikotarpio. Raudonojo Kry-
ziaus ligoninés Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos sky-
riuje per metus buvo atlikta vidutiniskai 7 kraty operacijos, o

VUL SK - vidutiniskai 156 operacijos. Skirtumas atrodo
dar didesnis atsizvelgiant | tai, jog tyrime skai¢iuojami ir
COVID-19 pandemijos metai.

6 lentelé. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atliktos kraty operacijos
Table 6. Breast surgeries performed in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Metai I laikotarpis 1I laikotarpis 11T laikotarpis
Operacijos 1984 1985 1986 2010 2011 2012 2018 2019 2020
Mastektomija 0 0 0 1 0 1 7 0 1
Mastopeksija 0 0 0 0 1 1 18 20 15
Krity augmentacija implantais ar riebalais 0 0 0 0 2 1 29 30 22
Redukcija 0 0 0 1 3 5 70 78 52
Mastektomija ir vienmomenté kraty rekonstrukeija
implantais aJr audiniy plétikliu ! : 0 0 0 0 0 0 ? 20 1
Kitos kraty operacijos 0 0 0 1 0 2 20 41 16
Ginekomastijos $alinimo operacijos 0 0 0 1 0 2 2 4 0
I$ viso 0 0 0 4 6 12 155 193 120

Panasiai kaip ir kriity operacijy, daugiausia veido operacijy
pradéta daryti treciuoju laikotarpiu. Tadiau $is augimas nuosai-
kesnis, nes jau antruoju laikotarpiu budavo atliekama viduti-
niskai 63 veido operacijos per metus.

m

Treciuoju laikotarpiu VUL SK Plastinés ir rekonstrukcinés
chirurgijos skyriuje veido operacijos sudaro siek tiek daugiau
nei 10 % visy operacijy, i$ jy didziausig dalj — ausy, voky ir no-
sies operacijos.
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7 lentelé. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atliktos veido operacijos
Table 7. Facial surgeries performed in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Metai I laikotarpis 11 laikotarpis 111 laikotarpis
Operacijos 1984 1985 1986 2010 2011 2012 2018 2019 2020
Defekty, traumy operacijos 0 0 2 7 2 3 9 1 1
Veido lopy persodinimo operacijos 0 0 2 0 2 0 6 1 5
Ausy, voky, nosies operacijos 0 1 1 47 45 47 142 165 92
Su veidinio nervo pazeidimu susijusios korekcinés
operaciios P J 0 0 0 0 2 2 4 8 8
Kitos veido operacijos 2 4 4 9 15 7 33 18 18
18 viso 2 5 9 63 66 59 194 193 124

Atlikty odos ir poodzio operacijy skaicius, lyginant su ki-
tomis grupémis, isliko gana pastovus. Visais tyrime apzvelgtais
metais $iy operacijy grupé sudaré 5,3-8,7 %. Skyriaus darbo

pradzioje dazniausia $ios grupés operacija buvo odos plastika,
taciau véliau daugiausia buvo atliekama dariniy, svetimkaniy,
randy pasalinimo operacijy.

8 lentelé. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje atliktos odos ir poodzio operacijos
Table 8. Skin and hypodermis surgeries performed in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Metai I laikotarpis 11 laikotarpis 111 laikotarpis
Operacijos 1984 1985 1986 2010 2011 2012 2018 2019 2020
Odos plastika 31 18 19 6 19 11 8 13 3
Odos persodinimas 5 0 6 0 12 12 4 4 1
Dariniy, svetimkiniy, randy pasalinimas 24 12 17 59 69 99 117 109 60
Kitos odos ir poodzio operacijos 5 8 16 9 1 2 25 11 36
1§ viso 65 48 58 74 101 124 162 137 100

Per visus tris laikotarpius kauly operacijy, amputacijy
skaicius isliko panasus. Pirmuoju laikotarpiu Rekonstruk-
cinés mikrochirurgijos skyriuje buvo padaroma vidutinis-
kai 25 ginekologinés ir urologinés operacijos per metus,

taciau $ios operacijos tapo pavienés. Kita vertus, daugéjo
atlikty pilvo plastiky.

Prie§ COVID-19 pandemija 2019 m. buvo atlikta 57 pil-
vo plastikos ir tai sudaré 3,13 % visy operacijy.

9 lentelé. Plastinés ir rekonstrukeinés chirurgijos skyriuje atliktos pilvo plastikos, kauly,
ginekologinés ir urologinés operacijos, amputacijos ir kitos operacijos
Table 9. Abdominoplasty, bone, gynecologic and urologic, amputation and other surgeries
performed in Plastic and Reconstructive Surgery Department

Metai I laikotarpis 11 laikotarpis 111 laikotarpis
Operacijos 1984 1985 1986 2010 2011 2012 2018 2019 2020
Pilvo plastika 0 0 0 0 3 19 39 57 34
Kauly operacijos 41 40 23 60 48 33 31 32 12
Ginekologinés ir urologinés operacijos 16 18 42 4 5 1 0 2 1
Amputacijos 9 6 9 2 10 5 1 7
Kitos operacijos 28 41 44 17 11 7 2 14

DISKUSIJA

Tyrime noréta atsizvelgti i operacijos pobudj, ne tik
operuojamg vieta, turéti galimybe operacijas suskirstyti j
stambesnes grupes. Dél Sios priezasties nebuvo naudota
NOMESCO chirurginiy procediry klasifikacija.

Pirmasis skyriaus laikotarpis:
Rekonstrukcinés mikrochirurgijos skyrius

Pirmasis skyriaus pavadinimas buvo Rekonstrukcinés
mikrochirurgijos skyrius, tad pirmuoju laikotarpiu ir opera-
ciné veikla buvo orientuota j mikrochirurginés technikos rei-
kalaujancias operacijas. Tada buvo manoma, jog skyriuje bus
gydomi sunkias traumas, amputacijas patyre pacientai. Pirma
kartg Lietuvoje dideliems trauminiams defektams uzdengti
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buvo pradétas naudoti audiniy kompleksy persodinimas da-
rant mikrochirurgines kraujagysliy jungtis. Pradétos gydyti tuo
metu sunkiai pagydomos patologijos, pvz. létinis osteomielitas.
Operacijos principas buvo i$valyti ir pasalinti infekuotg kaula
ir audiniy defekty uzpildyti gerg kraujotakg turinciais audi-
niais, persodintais i$ kity kaino viety ir sujungus kraujagysles
mikrochirurgine jungtimi. Limfostazei, dramblialigei gydyti
naudotas laisvy audiniy kompleksy persodinimas j pakitusia
galiing. Taip buvo siekiama uztikrinti audiniy skyscio rezorbci-
ja 1§ limfostazinés galtinés. Vézinio proceso gydymas rentgeno
spinduliais komplikuodavosi intensyviu audiniy randéjimu,
periferiniy nervy uzspaudimu ir stipriais galiniy skausmais.
Todél sveiky audiniy persodinimas j $vitintg sritj buvo vienas
i$ galimy gydymo btdy. Pirmuoju skyriaus darbo laikotarpiu
dominavo replantacijos ir audiniy kompleksy persodinimas.
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Dvidesimtojo amziaus astuntame desimtmetyje estetinés
operacijos tarp Lietuvos gyventojy nebuvo populiarios, ypac
lyginant su dabartiniais laikais. Tuometinéje Lietuvos rin-
koje nebuvo kraty implanty, nebuvo morbidinj nutukima
turinéiy pacienty, netaikytos skrandzio mazinimo operaci-
jos, dél to nebuvo ir pacienty po svorio metimo procediry.
Vilniuje veikusiose estetinés chirurgijos klinikose daugiau-
sia buvo atliekamos ausy ir nosies korekcijos bei keletas kity
operacijy. Pirmajam Mikrochirurgijos skyriaus veiklos eta-
pui estetinés operacijos nebadingos.

Periferiniy nervy chirurgija prasideda kartu su mikro-
chirurgijos pradzia. Siuo laikotarpiu visidkai pasikei¢ia su-
vokimas, kaip siuvami paZzeisti nervai, atsiranda supratimas
apie periferiniy nervy spaudima ir tunelinius sindromus.
Tuo metu rie$o kanalo sindromas buvo gydomas neuro-
logy manant, jog $i patologija yra kaklo srities slanksteliy
osteochondrozé, o gydymui skiriami kraujagysles plecian-
tys vaistai ir fizioterapinés proceduiros. Pirmosios operacijos
sunkiai skynési kelig, ir tik dél gery pooperaciniy rezultaty
pradéjo daugéti rieso kanalo atvérimo operacijy.

Pirmuoju VUL SK Plastinés ir rekonstrukcinés chirur-
gijos skyriaus darbo laikotarpiu buvo atliekamos ir gineko-
loginés operacijos. Tuomet centre buvo taikomas vienintelis
tuo metu nevaisingumo gydymas — mikrochirurginés kiau-
$intakio operacijos, atkuriant kiau$intakio praeinamuma,
$alinant surandéjimus ir kliatis. Buvo atliekamos ir negim-
dinio néstumo pasalinimo, kiaus$idziy rezekcijos ir kt. ope-
racijos. Si patirtis aprasyta ten dirbusio dr. Vytauto Klimo
1993 m. daktaro disertacijoje ,Mikrochirurginés kiausinta-
kiy operacijos: ligoniy atrinkimo, iStyrimo ir gydymo meto-
dy tobulinimas® Véliau mikrochirurgines technikas pritaiké
gydytojai akusSeriai ginekologai, steigési kiti $ias operacijas
atliekantys centrai, o Raudonojo Kryziaus ligoninés Plasti-
nés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje $ios operacijos
jau nebebuvo atliekamos.

Antrasis skyriaus laikotarpis: Plastinés
ir rekonstrukcinés chirurgijos skyrius
Raudonojo Kryziaus ligoninéje

Sis laikotarpis sietinas su Lietuvos nepriklausomybe,
sveikatos sistemos reformavimu. Sutrinka ligoniniy tarpu-
savio koordinacija, nebelieka SAM vyriausiyjy specialisty
arba sumazéja jy funkcijos. Pacientai nebesiunc¢iami j Re-
konstrukcinés mikrochirurgijos skyriy Vilniuje. Sis sprendi-
mas paliekamas paties gydancio gydytojo atsakomybei.

Artroskopiniy operacijy pradzig lémé dr. Jameso Bald-
winbo vizitas Lietuvoje. Atsigabenes reikalingg jranga, kartu
su doc. dr. Vytautu Tutkumi 1990 m. geguzés 14 d. Rekons-
trukcinés mikrochirurgijos skyriuje atliko pirmajg $alyje ar-
troskopine menisko operacija, o véliau ir pirmajg artrosko-
pine priekinio kryzminio raic¢io rekonstrukcijos operacija.
Tai paskatino artroskopinés chirurgijos vystymasi Lietuvoje
bei pradéjo naujg sanariy chirurgijos era. VUL SK Plasti-
nés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyrius tampa vienu i$
pirmujy artroskopinés chirurgijos centry Lietuvoje, atvyks-
ta vis daugiau pacienty. Sis augimas lémé tai, jog antruoju
laikotarpiu sgnariy, fascijy, rais¢iy, aponeuroziy, raumeny

13

ir sausgysliy operacijy grupé buvo trec¢ia dazniausiai atlieka-
ma operacijy grupé Raudonojo Kryziaus Plastinés ir rekons-
trukcinés chirurgijos skyriuje.

Didéja ir periferiniy nervy, tuneliniy sindromy gydymo
patirtis. Atliekama vis daugiau rieso kanalo, alkiinés kana-
lo atvérimo operacijy. Daugéja ir kratinés angos sindromo
operacijy, kurias atliekant iSlaisvinami suspausti peties rez-
ginio nervai.

Vilniuje atidaroma Greitosios pagalbos ligoniné, orien-
tuota i skubios pagalbos teikimg. Sioje ligoninéje atida-
romas Mikrochirurgijos skyrius, kuriame pradeda dirbti
dalis gydytojy i§ Raudonojo Kryziaus ligoninés Plastinés
ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriaus. I$ pradziy naujasis
skyrius priima susizeidusius pacientus i§ Vilniaus mies-
to ir rajono, o véliau ir i$ kity Lietuvos regiony. Ilgg laika
Kauno klinikose gyvaves Mikrochirurgijos skyrius neturé-
jo nuolatinés vietos, ligonius hospitalizuodavo jvairiuose
kituose chirurgijos skyriuose. Véliau Kauno kliniky Nude-
gimy skyrius transformuotas j Plastinés ir rekonstrukcinés
chirurgijos skyriy. Kaune aktyviau pradétos daryti mikro-
chirurginés replantacijy operacijos. Antruoju laikotarpiu
Siauliuose ir Klaipédoje atidaryti mikrochirurgijos skyriai,
taciau stingant gydytojy $iuose skyriuose nebuvo teikiama
mikrochirurginé pagalba.

Kadangi mazéja replantacijy, tenkanc¢iy vienam chi-
rurgui, mazéja ir turima patirtis atliekant $ias operacijas.
Kad sékmingy replantacijy procentas bty didesnis, reikia
steigti replantacijy centrus [2]. Siuo metu Lietuvoje replan-
tacijos atliekamos bent trijose ligoninése, tad kiekvienam
i§ centry tenka mazesnis pacienty skai¢ius. Mazéjant re-
plantacijy skaiciui, reikéty apsvarstyti galimybe steigti
Lietuvoje replantacijos centrg, j kurj patekty amputacijas
patyre pacientai i§ visos Lietuvos.

Traumy mazéjimas Lietuvoje pastebimas jau nuo 2006 m.,
0 2020 m. dél COVID-19 pandemijos karantino ir judé-
jimo ribojimy traumy skaicius, palyginti su 2019 m., su-
mazéjo net 28,1 % [3]. Replantacijy mazéjimas aprasytas
S. Mazeikos daktaro disertacijoje ,\Vir§utinés galiinés se-
gmenty replantacijy klinikiniai ir socialiniai veiksniai per
pastaruosius 25 metus®. Replantacijy skai¢ius nuo 1984 m.
iki 2007 m. mazéjo vidutiniskai trimis operacijomis per me-
tus, rysSkiausias sumazéjimas — 1989-1992 m. ir 2000-2002 m.
Atgavus Lietuvai nepriklausomybe, nustojo veikti didzio-
sios gamyklos, kuriose neretai ir buvo patiriamos ampu-
tacijos. Didziausig dalj tokiy pacienty sudaré darbininkai,
dazniausias Zzalojantis jrankis - diskinis ar grandininis
pjiklas, tad mazéjimg lémé vis mazesné dalis Zzmoniy, dir-
ban¢iy fizinj darbg, saugesniy jrankiy gamyba, kontroliuo-
jamas darbuotojy blaivumas [4]. Saugesné tapo ir namy
buitis, atsirado tinkamy darbui prietaisy pasitla, dél to re-
¢iau buvo naudojami savadarbiai jtaisai. Geréjant finansi-
nei padédiai sumazéjo poreikis darbus atlikti patiems, atsi-
rado galimybé samdyti kvalifikuotus darbininkus. Traumy
mazéjima PSO sieja ir su aktyvesne alkoholio kontrole [5].
Replantacijy skai¢iaus mazéjimas aprasomas ir JAV, Kana-
dos, Vokietijos tyrimuose. Pavyzdziui, JAV nuo 2001 m. iki
2011 m. jy sumazéjo daugiau nei 50 % [6-8].
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2008-2010 m. Lietuvos sveikatos apsaugos ministerija
rengé pamokéles, instruktazus, konsultacijas, kuriy tikslas -
mokyti saugaus elgesio, supazindinti su traumy zala, etiolo-
gija ir prevencija. Nors saugios aplinkos kirimo priemonés
sudaré nedidele prevencijos dalj, taciau daroma prielaida, jog
prevencinés programos sumazino traumatizma Lietuvoje [9].

Treciasis skyriaus laikotarpis: Plastinés
ir rekonstrukcinés chirurgijos skyrius VUL
Santaros klinikose

Lietuvos statistikos departamento duomenimis, dar-
buotojy skaicius statybos, apdirbamosios gamybos ir zemés
ukio srityse 2008-2021 m. laikotarpiu kito netolygiai. Nuo
$iame tyrime apZzvelgiamo antrojo Plastinés ir rekonstruk-
cinés chirurgijos skyriaus laikotarpio iki tre¢iojo laikotarpio
zmoniy, dirbanciy apdirbamosios gamybos, statybos srity-
se, skai¢ius augo, taciau zZemes ukio sektoriuje mazéjo [10].
Taip pat didéjo ir nemirtiny nelaimingy atsitikimy darbe
skai¢ius 2008-2018 m. [11, 12]. Tad tolesniam amputacijy
mazéjimui didesne jtaka daro vis saugesniy prietaisy naudo-
jimas, gyventojy $vietimas traumy prevencijos klausimais.
Taciau, kad buaty galima lyginti $iuos duomenis, truksta sta-
tistikos, kokia dalis pacienty patyré amputacija.

Visuomenéje didéja estetiniy operacijy poreikis. Lie-
tuvoje susikuria vis daugiau Plastinés ir rekonstrukcinés
chirurgijos paslaugas teikianciy privaciy kliniky. VUL SK
Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje sudaromos
salygos teikti mokamy estetiniy operacijy paslaugas. 2017 m.
lapkritj jkurtas Virtualus mamologijos ir rekonstrukcinés
chirurgijos centras, jdarbinama kraty chirurgé onkologeé.
Atliekamos kraty rekonstrukcinés operacijos po vézio gydy-
mo ir po krity amputacijos. Pradétos atlikti vienmomentés
kraties auglio pasalinimo ir kraties rekonstrukcijos opera-
cijos. Ligoniy kasos pradeda kompensuoti kriity implanty
kaing rekonstruojant dél onkologinio gydymo operuotas
kratis. Tai pradéjo nauja, i kraty chirurgija orientuotg sky-
riaus etapg. Prie lopy persodinimo, kriity operacijy gauséji-
mo prisidéjo nuo 2005 m. $alyje pradéta vykdyti prevenciné
kraties vézio diagnostikos programa. Tai, kad daugéja kraty
operacijy, atliekamy VUL SK Plastinés ir rekonstrukcinés chi-
rurgijos skyriuje, atitinka ir pasaulines tendencijas. JAV nuo
2000 m. iki 2016 m. kraty rekonstrukcijy skaicius padidéjo
39 %, taip pat daugéja ir pacienciy, pageidaujanciy vienmo-
mentés kraty rekonstrukcijos po mastektomijos [13]. Be to,
Lietuvoje pradedamos daryti skrandzio mazinimo operacijos.
Atsiranda pacienty, kurie netenka daug svorio ir jiems reikia
pasalinti didelj odos pertekliy, daugéja vyry ginekomastijos
atvejy. Siuo laikotarpiu i$lieka gana pastovus periferiniy ner-
vy, plastakos operacijy skaicius, nes jas dazniausiai atlieka
plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojai.

Amerikos plastikos chirurgy draugijos duomenimis,
2005-2020 m. dazniausios rekonstrukcinés operacijos buvo
dariniy pasalinimas, pléstiniy zaizdy sutvarkymas, randy
revizija, plastakos chirurgija, kraty redukcija [14]. Siame
tyrime buvo naudotas kitoks operacijy skirstymo meto-
das, taciau galima jzvelgti skirtumy. VUL SK Plastinés ir
rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje antruoju ir treciuoju
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laikotarpiu plastakos chirurgija sudaré didziausig dalj ope-
racijy. Atlikta ir maZiau randy revizijy. Pastebimas ir staigus
krity redukcijos operacijy skai¢iaus didéjimas, nors JAV siy
operacijy dalis buvo gan stabili.

Kraty, veido ir pilvo, nugaros, Zasty, $launy plastikos,
riebaly siurbimo operacijy grupés gali buti lyginamos su Pa-
saulio estetinés plastinés chirurgijos draugijos (ISAPS) pa-
teikiamais duomenimis. Nuo 2014 m. iki 2020 m. pasaulyje
dazniausiai buvo atliekamos estetinés veido operacijos. Kaip
ir VUL SK, didziaja $ios grupés dalj sudaré voky operacijos.
2014 m. antroje vietoje buvo kriity operacijos, o trecioje - lie-
mens ir galaniy plastika, ta¢iau 2020 m. pastaroji operacijy
grupé pralenkeé kriity operacijas. ISAPS statistikoje j liemens
ir galiniy plastikos grupe patenka ir lytiniy organy, sédme-
ny plastika. Tre¢iuoju laikotarpiu i§ estetiniy operacijy VUL
SK Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos skyriuje daz-
niausios buvo veido operacijos (2019 m. atlikta tiek pat kiek
ir kriity operacijy — 193), tada kraty operacijos ir pilvo, nu-
garos, Zasty, Slauny plastikos, riebaly siurbimo operacijos.
Pastaraisiais metais pasaulyje trijy minéty grupiy operacijy
skaiciai panasus, ta¢iau VUL SK pilvo, nugaros, Zasty, $lau-
ny plastikos, riebaly siurbimo operacijy atliekama mazdaug
keturis kartus maziau nei veido ar kriity operacijy [15]. Kaip
rodo uzsienio tendencijos, pilvo plastikos operacijy daugeés
ir Lietuvoje.

Operacijy daugéjimo priezastys

Yra keletas tikétiny priezasciy, kodél daugéja plastinés ir
rekonstrukcinés chirurgijos operacijy. Visy pirma, tai popu-
liacijos senéjimas. Nuo 1984 m. Lietuvos gyventojy amziaus
mediana padidéjo nuo 31 iki 44 mety [16]. Toliau didéjant
$iai medianai, toliau dauges ir bukliy, reikalaujanciy chi-
rurginiy operacijy - tai gali bati voky plastika, plastakos
funkcijos sutrikimy, jvairiy dariniy Salinimo operacijos ir
kt. Masy Salyje 2005 m. didesnj nei 25 KMI turéjo 50,8 %
suaugusiyjy, 0 2019 m. $i dalis buvo 56,8 % [17]. Dél nutuki-
mo didéjimo gali daugeéti ir krity redukcijos, pilvo plastikos,
riebaly siurbimo operacijy.

Tyrimai rodo, jog plastiné ir rekonstrukciné chirurgija
gerina zmoniy asmeninj i§vaizdos vertinimg, didina pasiti-
kéjima savimi [18-20]. Prie operacijy augimo galéjo prisi-
déti ir populiarinamasis socialiniy medijy vaidmuo. Pakilus
pragyvenimo lygiui, vis daugiau Zmoniy jperka plastinés ir
rekonstrukcinés chirurgijos paslaugas, jos tapo populiares-
nés, tad teigiama linkme keiciasi ir visuomenés pozitris j
$ias procediiras.

Plastinés ir rekonstrukcinés
chirurgijos ateitis

Prognozuoti, kaip keisis §i medicinos kryptis ateityje,
buty sudétinga, taciau galime rasti literatros apie jvairias
inovacijas. Viena i$ svarbiausiy - tai nanotechnologijy plé-
tra, kuri atvers galimybes audiniy inzinerijai ir geresniam
biologiniy audiniy vaizdinimui. Jei viltys pasiteisinty ir ope-
racijoms buty pradéta naudoti nanotechnologijomis sukurti
audiniai, taip pat inovatyvis zaizdy gijima skatinantys tvars-
¢iai, plastiné ir rekonstrukciné chirurgija iSgyventy nauja
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raidos etapg [21]. Klinikiniy sprendimy priémimg lengvins
ir tobuléjanciais algoritmais valdomas dirbtinis intelektas
[22]. Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos istorija jrodé,
kad misy chirurgai geba priimti pazangiausias pasaulio
tendencijas ir jas pritaikyti Lietuvoje.

ISVADOS

1. Atidarius VUL SK Plastinés ir rekonstrukcinés chirur-
gijos skyriy, operacijy skaic¢ius padidéjo daugiau nei dvigu-
bai, tac¢iau mazéjo skubiy operacijy skaicius.

2. Jkurtame Rekonstrukcinés mikrochirurgijos skyriuje
dazniausiai buvo atliekamos skubios pagalbos operacijos,
lopy persodinimo ir plastakos operacijos.

Summary

DEVELOPMENT OF SURGICAL
ACTIVITY IN VILNIUS UNIVERSITY
HOSPITAL SANTAROS KLINIKOS
PLASTIC AND RECONSTRUCTIVE
SURGERY DEPARTMENT

Ignas Sarupicius, Vytautas Tutkus,
Nerijus Jakutis

Background. To investigate the changes of performed
surgeries in the Plastic and Reconstructive Surgery De-
partment at “Santaros Klinikos®, Vilnius University Hos-
pital, examine possible reasons.

Material and methods. Data was collected from the
operation registration journals of the Plastic and Recon-
structive Surgery Department. Three periods of the de-
partment were selected: the beginning of the Reconstruc-
tive Department at Red Cross Hospital (years 1984, 1985,
1986); final three years of the department at Red Cross
Hospital, reflecting the new economic level in independ-
ent Lithuania (years 2010, 2011, 2012); the period of de-
partment transformation and the beginning of paid aes-
thetic operations (2018, 2019, and pandemic year 2020).
The data was processed using Microsoft Excel 16.66.1.
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3. Antruoju laikotarpiu pagrindinémis operacijomis tapo
plastakos, periferiniy nervy bei sanariy, fascijy, raisciy, apo-
neuroziy, raumeny ir sausgysliy operacijos.

4. Treciuoju laikotarpiu pagrindine grupe isliko plasta-
kos chirurgija, ta¢iau labai padaugéjo krity operacijy. Tre-
¢ia dazniausia to laikotarpio operacijy grupé - periferiniy
nervy operacijos.

5. I$orinés priezastys, lémusios operacijy pobudzio kiti-
ma, galéjo buti saugesné darbo ir namy aplinka, gyventojy
senéjimas ir kiino masés indekso didéjimas, besikeiciantis
pozitris j estetine chirurgija.

Gauta: 2023 03 21 Priimta spaudai: 2023 04 28

Results. Of the years reviewed in the study, the most
operations were performed in 2018 - 1929 surgeries. A
significant change was observed when comparing emer-
gency and planned operations. In the First period of the
department, emergency operations accounted for 41.5%
of operations, 12.12% in the Second and in the Third
period it was 8.68%. Not only the percentage share but
also the absolute number of emergency operations de-
creased. The greatest decrease was in the number of re-
plantations, from 119 operations in 1984 to 9 replan-
tations in 2019 and 2020. The most significant growth
and difference between the Second and Third periods
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