
Scellement, adhésif, hémostatique, 
bactériostatique

Chirurgie 
du Sein

Indications d’utilisation

	 Fermeture et Scellement des vaisseaux lymphatiques 
sectionnés lors des procédures de mastectomie ou 
de quadrantectomie

	 Prévention de la formation de séromes et réduction 
des lymphorrhées

	 Hémostase sur les hémorragies après des 
décollements et des dissections

	 Remplacement de la suture pour la fermeture 
esthétique de la plaie chirurgicale

CHIRURGIE DU SEIN



O Les résultats préliminaires d'une 
étude ECR en cours portant sur 220 
patients subissant une dissection 
axillaire associée à une mastectomie 
ou à une chirurgie de conservation 
du sein confirment que l'utilisation 
de Glubran® 2 en nébulisation, par 
rapport à rien, contribue de manière 
significative à la réduction de la durée 
du drainage axillaire.3-4

DRAINAGE 
SEULEMENT TISSEEL GLUBRAN® 2 P

Patients (N=41) N = 17 N = 7 N = 17 P<0.05

Durée du drainage (jours) 14.1 ± 8.7 11.4 ± 7.9 7.4 ± 3.2 0.02

Incidence des infections postopératoires (%) 23 57 6 0.02

Incidence des séromes postopératoires (%) 11.8 14 6 0.76

De Luca A. et al. 2020

Chirurgie du Sein

Bibliographie
1	 Vasileiadou K, Kosmidis C, Anthimidis G, Miliaras S, Kostopoulos I, Fahantidis 

E. Cyanoacrylate Adhesive Reduces Seroma Production After Modified Radical 
Mastectomy or Quadrantectomy With Lymph Node Dissection-A Prospective 
Randomized Clinical Trial. Clin Breast Cancer. 2017 Dec;17(8):595-600

2	 Foroni F. General surgery. Glubran® 2 to reduce lymphorrhoea in breast surgery. 
Symposium "Can leaks be prevented and treated using a strong synthetic spray 
sealant?" Proceedings XXVIII SPIGC National Congress Varese, 22-24 March 2017; 9. Ed. 
Medimay

3	 Esposito E. The application of nebulized Glubran® 2 in breast surgery. Preliminary 
results of the Glubreast trial. XLII SICO Congress: Influencing Oncology through 
qualified Surgery. Proceedings. Cagliari Sept 2019: 9-10. Ed. Medimay

4	 Esposito, E., Siani C., Fucito A., Rinaldo M.,  Di Giacomo R. (2019). A randomised 
controlled trial to validate the efficacy of a cianoacrylate based sealing glue to reduce 
axillary seroma. GLUBREAST TRIAL. 10.13140/RG.2.2.35733.78569.

5	 De Luca A, Tripodi D, Frusone F, Leonardi B, Cerbelli B, Botticelli A, Vergine M, D'Andrea 
V, Pironi D, Sorrenti S, Amabile MI. Retrospective Evaluation of the Effectiveness of 
a Synthetic Glue and a Fibrin-Based Sealant for the Prevention of Seroma Following 
Axillary Dissection in Breast Cancer Patients. Front Oncol. 2020 Jul 17;10:1061. doi: 
10.3389/fonc.2020.01061. PMID: 32766138; PMCID: PMC7379884.

6	 Tripodi D, Frusone F, Leonardi B, Melcarne R, Borcea MC, Aceti V, Amabile MI, Vergine M, 
Monti M, De Luca A. Metodi e materiali per la prevenzione del sieroma dopo dissezione 
ascellare in pazienti affette da carcinoma mammario publication dateNov 6, 2019 
publication description AIS: Attualità in Senologia Firenze 6-8 novembre 2019

La nébulisation de Glubran® 2 sur le site chirurgical produit 
un revêtement d'étanchéité solide qui prévient le sérome, 
qui est généré par l'exsudat des tissus desséchés et par la 
lymphe des canaux lymphatiques sectionnés.

En raison de ses propriétés synthétiques et de sa forte 
adhérence, le Glubran® 2 a un effet plus long et plus 
permanent que les colles de fibrine fréquemment utilisées.1-6
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NÉBULISEUR COURT
G2-NBT-SHORT

5-7 cm 4 cm
Sur de grandes 

surfaces
En open

Scellement 
Hémostase

NÉBULISEUR MINI COURT
G2-NBT-SM-SHORT

2-3 cm 1 cm
Sur de petites 

surfaces 
En open
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Un essai prospectif randomisé a évalué, dans 
une population de 128 patientes atteintes d'un 
cancer du sein ayant subi une mastectomie 
totale ou partielle avec dissection des ganglions 
lymphatiques, l'efficacité de l'application en 
nébulisation de Glubran® 2 pour réduire le sérome.

Le groupe traité avec Glubran® 2 a obtenu des 
résultats significatifs pour la réduction :

1. du volume de sérome drainé et aspiré ;

2. de la durée du drainage postopératoire

Les Auteurs concluent que Glubran® 2 est 
efficace, sûr et facilement applicable et peut être 
recommandé chez les patients à haut risque de 
formation de sérome.1

 mean ± Dev.Stan.            P < 0,005       

PARAMÈTRES GLUBRAN® 2 CONTRÔLE P 

Patients (n) 64 64

Âge (années) 61.67  ± 10.36 61.34  ± 10.86 0.994

Indice de masse corporelle (kg/m2) 28.50  ± 3.44 31.90  ± 4.61 0.000

Masse tumorale (g) 541.41  ± 358.57 473.14  ± 380.53 0.037

Durée de l'opération (min) 108.56  ± 37.47 124.89  ± 44.79 0.042

Taille de la tumeur (mm) 1.13  ± 0.52 1.01  ± 0.50 0.097

Ganglions lymphatiques enlevés (n) 20.68  ± 5.64 14.67  ± 3.95 0.000

Ganglions lymphatiques infiltrés (n) 4.29  ± 2.38 3.24  ± 2.78 0.000

Durée du drainage (jours) 2.51  ± 0.89 3.63  ± 1.62 0.000

Sérome : Volume drainé (ml) 155.77  ± 103.35 457.81  ± 435.51 0.000

Sérome : Volume aspiré (ml) 25.46  ± 27.14 94.69  ± 109.26 0.000

Vasileiadou K. et al. 2017

Une étude d'observation, menée auprès de 
patients subissant une lymphadénectomie 
axillaire associée à une mastectomie ou à une 
chirurgie de conservation du sein, a montré 
que l'utilisation de Glubran® 2 en nébulisation, 
par rapport à Tisseel ou rien, semble contribuer 

de manière statistiquement significative à la 
réduction des jours de drainage axillaire et des 
infections postopératoires, avec une tendance 
à la baisse de l'incidence de l'apparition de 
séromes postopératoires.5


