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Chirurgie gynécologique ceelioscopique et Covid-19 : quelles précautions ?

Certes, depuis l'irruption du SARS-CoV-2, un certain nombre de
directives ont été promulguées, ajournant a des jours meilleurs la

chirurgie, notamment gynécologique non urgente. Néanmoins, et méme

| dans ce cas, (Grossesses extra-utérine rompues, par ex.) quelques
A | précautions s'imposent chez les patientes réputées SARS-COV-2+ pour

réduire les risques de contamination virale.

En dehors des postillons, le risque majeur en milieu chirurgical est lié aux pulvérisations, telles que les
pratiquent, lors de I'intubation et de I'extubation, les anesthésistes qui sont ainsi en 1°™ ligne. Des auteurs
britanniques se sont interrogés sur les risques propres a la chirurgie gynécologique ccelioscopique (CGC),
singulierement lors de 'exsufflation du CO,, menacant alors tous les membres de I'équipe présents, surtout si la

gaine du trocart d’exsufflation est souillée.

Certes la présence de SARS-COV-2 dans le péritoine n’a jamais été démontrée, mais, lors d’épidémies
précédentes, on a identifié dans la fumée des appareils chirurgicaux des virus tels que HBV (hépatite B) ou HPV
(papillomavirus humain), ne contre-indiquant pourtant pas la pratique de la CGC tant les cas de transmission par

cette voie sont exceptionnels.

Une chirurgie moins a risque que dans d’autres spécialités

Les appareils chirurgicaux potentiellement les plus nocifs sont les générateurs d’ultra-sons (ultracision) et ceux
liés au bistouri électrique (section, coagulation, cautérisation). De plus, les blocs opératoires fonctionnent
habituellement sous pression positive pour éviter 'appel d’air depuis des zones non stériles ; dans le cas du
SARS-COV-2, il serait au contraire préférable de bénéficier d'un environnement a pression négative pour

diminuer la diffusion du virus.

On peut, soit renoncer a la CGC au profit de la voie ouverte (par ex. en cas de pyosalpinx qui ferait courir un
risque de blessure intestinale du fait des adhérences qu’il implique), soit renforcer encore la protection de chacun

par des équipements de protection individuels (EPI), ce qui est préférable.

Il est cependant notable que le SARS-COV-2 a été retrouvé dans de multiples humeurs (salive, féces), mais tres
peu dans le sang et pas du tout dans le tractus génital de la femme, rendant la CGC moins a risque que la
chirurgie d’autres spécialités (ORL par ex.)

Tester les futures opérées
Un certain nombre de principes doivent étre rappelés :
Toutes les futures opérées seront testées pour le SARS-COV-2 ; les SARS-COV-2- seront traitées de facon

habituelle ; si le test est impossible, les malades seront considérées comme SARS-COV-2+ et passeront par une
filiere spécifique.

L’EPI comprend, outre les gants et la casaque, un masque hautement protecteur ; le personnel doit étre r6dé au

maniement du matériel d’aspiration, et a la séparation des espaces propre et contaminé.
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Sur le plan chirurgical, on limitera la pente de la position de Trendelenbourg, on ventilera avec des pressions
aussi basses que possible, on surveillera les orifices de trocarts (dispersion de gouttelettes lors de I'exsufflation en
branchant un aspirateur sur le robinet de la gaine du trocart) ; on limitera la durée et la puissance des appareil

générateurs de fumée, en utilisant des filtres et des compresses.
Dr Jean-Fred Warlin

REFERENCE

Mallick R, Odejinmi F et Clark TJ : Covid 19 pandemic and gynaecological laparoscopic surgery: Knowns and
unknowns. Facts Views Vis Obgyn 2020;12(1):3-7.

Copyright © http://www.jim.fr

SUR UN THEME PROCHE

La chirurgie au temps du Covid-19 : mieux vaut y regarder a deux fois !

COMMUNIQUES

» L’exercice physique intense, arme contre 'obésité chez ’adolescente

o Graisses saturées : il ne faut pas toutes les mettre dans le méme panier

» La caféine, un effet antalgique adjuvant

o Interview : deux tests sérologiques VIDAS® SARS-COV-2 marqués CE-IVD pour compléter les tests
virologiques et confirmer le diagnostic de COVID-19

 VOS REACTIONS ®, Réagir

Soyez le premier a réagir !

Les réactions aux articles sont réservées aux professionnels de santé inscrits
Elles ne seront publiées sur le site qu’aprés modération par la rédaction (avec un délai de quelques heures a 48
heures). Sauf exception, les réactions sont publiées avec la signature de leur auteur.

®) REAGIR A CET ARTICLE


https://www.jim.fr/medecin/actualites/medicale/e-docs/chirurgie_gynecologique_clioscopique_et_covid_19_quelles_precautions__183343/document_actu_med.phtml?reagir=1#formulaire-reaction
https://www.jim.fr/_/pub/textlink/1780?url=https://www.jim.fr/medecin/dossiers/lait/e-docs/lexercice_physique_intense_arme_contre_lobesite_chez_ladolescente_183177/document_cerin_actu.phtml
https://www.jim.fr/_/pub/textlink/1776?url=https://www.jim.fr/medecin/dossiers/lait/e-docs/graisses_saturees_il_ne_faut_pas_toutes_les_mettre_dans_le_meme_panier_183178/document_cerin_actu.phtml
https://www.jim.fr/_/pub/textlink/1765?url=https://www.jim.fr/pharmacien/actualites/medicale/e-docs/la_cafeine_un_effet_antalgique_adjuvant_183044/document_actu_med.phtml
https://www.jim.fr/_/pub/textlink/1783?url=https://www.jim.fr/medecin/actualites/medicale/21_biologie/e-docs/interview_deux_tests_serologiques_vidas_sars_cov_2_marques_ce_ivd_pour_completer_les_tests_virologiques_et_confirmer_le_diagnostic_de_covid_19_183240/document_actu_med.phtml
https://www.jim.fr/mon_compte/inscription.phtml
https://www.jim.fr/medecin/actualites/medicale/e-docs/chirurgie_gynecologique_clioscopique_et_covid_19_quelles_precautions__183343/document_actu_med.phtml?reagir=1#formulaire-reaction
https://www.jim.fr/medecin/actualites/medicale/e-docs/00/02/CB/9D/index.md

