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negativhyomas-terapiaval
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Esetismertetes:

51 éves, Ismert diabeteses, polymorbid férfibetegiinket a bal
comb egészére lokalizalodd, banalis traumat kovetden
kialakult, kiterjedtlagyrészfertozésmiattvettiikfelosztalyunkra
korhazunk SBO-jarol, igen elesett allapotban, emelkedett
szeptikus labormarkerekkel. Az 1. képen a felvételi status

b lathato.
N
Suirgbs mutéte soran kiterjedt, fasciat i1s érintd elhalast
| PFa - - &N észleltlink, igy a LION-szabaly (Longitudinal incision-Open
&5 P -y — compartment-NPWT) szerint eljarva kiterjedt necrectomiat,
, o | , L o alapos debridement-t vegeztink, majd sebet nyitva kezelve
1. kép. Felvételi status 2-3. kép. Az els6 mutét, feltaras a Vivano negativnyomas-terapia szettet helyeztiink fel (2-5.

LION-szabaly szerint

kép), -115HgmMmm continua izemmadban.
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7 Tekintettel anagy kiterjedési, mindkétvegén jelentos tasakkal

bird sebre, a vakuumkezelés egyedi technikai megoldast
Igényelt. Segitveatasakokletapadasat,ugyanakkormegelozve
a bor csovek altali decubitalodasat, atfurva a szivacsot egy
nagy lumenud drainen keresztul, Y csatlakozo segitségevel
izolaltan helyeztiik vakuum ala a seb teljes egészét. (6-9.

| kép)
' ’,: ”;i _' \ - = , . . sl s ms ,
SR NI AL L . | Kezeléset -80 - -125 Hgmm-en, intermittalo tzemmaodban
4-5. kép. A necrosis a fasciara terjed, subfascialisan ép izomzat lathato; az els6 végeztuk.

vakuumszett felhelyezése

Rendszeres mikrobiolégiai mintavételek mellett a kezdeti
széles spektrumu empirikus antibiotikum terapiajat célzott
kezelésre deeszkalaltuk, tapszerekkel roboraltuk, gyogytorna-
szaink segitségével mobilizaltuk, melyek hatasara altalanos
allapota és laborparaméterei javulé tendenciat mutattak.

Osszesen tiz alkalommal végzett negativnyomas-terapia-
szett cserét kovetden a tasakok letapadtak, sebe alkalmassa
valt boratultetésre, melyet az egészséges jobb comb terlle-
térol vett részvastagsagu autolog borgrafttal sikerrel végez-
tiink el. (10-11. kép)

A boratiltetést kovetéen a primer kotést el6szor 48 ora mulva
tavolitottuk el, majd rendszeres kotéscseréket vegeztink,
mind a recipiens, mind a donortertleten, emellett lokalisan
hamosito készitményeket alkalmaztunk.

Hazabocsajtasakor az atiltetett bor kb. 70%-a tapadt meg
sikeresen.
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10-11. kép. Boratultetés
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