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Leczenie owrzodzen podudzi ,,metoda podciSnieniowsa”
Jleuenne abGcueccoB rojieHeil METOIOM CHUIKEHHOTO JaBJIEHMSA

Treatment of Ulcerations of the Crus by the "Low-Pressure Method”

Birger ocenia liczbe chorych na owrzodzenie podudzi w Szwecji na okolo
30 tysiecy, Foot w Anglii na okolo 5 milionéw, stad tez wielu autoréw uwaza
owrzodzenia podudzi za chorobe spoleczng. W Folsce nie ma S$cistych danych licz-
bowych zachorowalno$ci na te chorobe, ale z pewno$cig liczba jest pokazra. Za-
gadnienie leczenia owrzodzen podudzi jeszcze dzisiaj jest problemem bardzo trud-
nym. Czesto lekarz po wyczerpaniu znanych mu sposobdéw leczenia owrzodzen stoi
bezradny wobec schorzenia, a chory widzac bezowocno§¢ leczenia traci nadzieje
odzyskania zdrowia. Niegojenie sie owrzodzenia zmusza chorego do czestej uspra-
wiedliwionej absencji w pracy. W zwigzku z tym leczenie owrzodzen podudzi jest
zagadnieniem waznym nie tylko z punktu widzenia lekarskiego, ale staje si¢ za-
gadnieniem o znaczeniu spolecznym.

Leczenie owrzodzen podudzi ze wzgledu na roing przyczyne ich powstawania
jest bardzo rozmaite. Najlepiej przedstawia sie sprawa leczenia owrzodzen podudzi
tam, gdzie przyczyna moze byé w pelni usunieta, a wiec zasadniczo w owrzodze-
niach zylakowych. W owrzodzeniach podudzi z innych powodéw, np. po zakrzepach
zyl glebokich, w chorobach naczyn, bliznach itd. leczenie przyczynowe czesto nie
moze byé¢ zastosowane. W zwigzku z tym jest duzo metod leczniczych, co Swiadczy
0 tym, Ze pewnej i zasadniczej metody jeszcze nie ma.

Diugotrwato$¢ procesu chorobowego i sklonnosé do nawrotéw nawet
w przypadkach najpomyslniej zagojonych jest przyczynag szukania no-
wych sposobow mozliwie szybkiego i trwalego wyleczenia, W poszuki-
waniu metody skutecznej, prostej i bezpiecznej dla chorego opracowalem
nowy sposoéb leczenia owrzodzen podudzi, ktéry nazwalem ,,metodg pod-
cisnieniowsg’’.
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czeniem ruchdéw lewego stawu biodrowego oraz trwalym uszkodzeniem wzroku
lewego oka. W czasie pobytu w szpitalu wytworzylo sie owrzodzenie w dolnej 1/,
podudzia o wymiarach 12 X 5 cm oraz powstata przetoka w okolicy lewego kretarza.
Owrzodzenie podudzia szybko powiekszalo sie obejmujac okreznie podudzie na
szerokos$ci 15 cm. Od tego czasu do r. 1952 chory przebywal z powodu owrzodzenia
podudzia w kilku szpitalach wojewddztwa lubelskiego i olsztynskiego. Ogoélnie
przebywal w szpitalach 3,5 roku. W leczeniu, poza leczeniem zachowawczym, za-
stosowano wyciecie owrzodzenia oraz neurotomie okreing podudzia. Chory opuszczat
szpital bez poprawy. Od r. 1952 do 1962 leczyl sie ambulatoryjnie. Stan miejscowy:
na podudziu lewym w dalszej 1/, czeSci owrzodzenia szerokoSci 12—15 cm obej-
mujgce okreznie podudzie. Brzegi owrzodzenia nier6wne, anemiczne, ostro S$ciete.
Gleboko§é owrzodzenia okolo 1 cm, dno pokryte widknista tkankg, pozbawiona
ziarniny, przy dotykaniu nie krwawi. Powyzej owrzodzenia okreina blizna po-
operacyjna (ryc. 5).

Leczenie: zalozono komore niskiego ci$nienia (model ryc. 2) na okres 12 dni.
Wydzielanie z rany okoto 300 ml na dobe. Po wylaczeniu podci$nienia, stwierdzono
zywg ziarnine wypelniajacg owrzodzenie. Nastepnego dnia owrzodzenie pokryto
platem skérno-naskérkowym Wolfe-Krauzego. Plat przyjal sie w okolo 70%.
W dalszej obserwacji stwierdzono zahamowanie naskérkowania oraz zmiany mar-
twicze ziarniny pokrywajacej owrzodzenie. Ponownie zalozono komore niskiego
ci$nienia na 18 dni. Po zdjeciu podci$nienia stwierdzono Zywa ziarnine, na ktoéra
potozono platki Davisa. Ptatki przyjely sie i chory po 105 dniach leczenia zostat
wypisany z zagojonymi owrzodzeniami (ryc. 6).

OMOWIENIE I WNIOSKI

W wielu przypadkach leczenie przewleklych owrzodzen podudzi jest
sprawa bardzo trudng i niewdzieczng. Stosowany przeze mnie sposéb
leczenia owrzodzen podudzi z zastosowaniem podcisnienia jest na pod-
stawie uzyskanych wynikéw bardzo zachecajacy 1 stanowi pomoc w przy-
gotowaniu owrzodzenia do pokrycia. Zastosowane leczenie wplywa nie
tylko na poprawe miejscowych warunkéw krazenia w konczynie leczonej,
lecz réwniez wplywa na gojenie sie owrzodzenia nie leczonego na drugiej
konczynie. Tg metodg mozna dos$¢ szybko wygoi¢ najtrudniejsze owrzo-
dzenie, jest ona bezbolesna i mozna jg stosowa¢ w kazdym szpitalu. Do
tego leczenia przyjmowalem przypadki owrzodzen podudzi wielokrotnie
bezskutecznie leczonych, owrzodzenia najtrudniejsze w leczeniu jak:
owrzodzenia po zakrzepowym zapaleniu zyt glebokich, owrzodzenia od-
zywcze, owrzodzenia odmrozeniowe i we wszystkich wypadkach uzyska-
lem wygojenie.
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PE3IOME

AETOp paccMaTpUBaeT JIeHeHMe TPYAHO 3arKMBaeMbIX abciieccoB ro-
Jereil Ha 12-Tu caydasax. OrTbickuBasg Metol ObicTporo m 6e30macHOro
ZNa S0JIRWOrO JedeHud, JIpYM HarHOEHVM MPMMEHSJach KaMmepa OTpMiia-
Ttz .or0 ZABJeHMA (CODCTBEHHBIM HPOEKT), a IIyTh JedeHus Has3BaH
»METOLOM CHMIKEHHOIro JapJjieHusa’ . IIpuMeHEHHbIN MeTOJ{ JeYeHUA B He-
KOTOpO} Mepe ,,IPMHYKAAJN’ KPOBEHOCHLIC COCYLbI Pa3MHOXKATHCA, a B
CBA3Y C STUM 3aHOJHATH 3ePHMUCTOCTHIO aberecchl. lIpMMeHAd 3TOT METOX,
aBTOp moJy4dasJ 9(p(EeKTHMBHEIC pe3yJbTaThl, HOABEPraf MIJEUYEHMUIO Ca-
Mble Ta¥KeJable abcrecchl, KOTOPBIE [0 STOTO MHOIOKPATHO MOABEPTaJiNCH
JeyeHM0 06e3 IIOJIOKUTENHHBIX Pe3yAbTaToB.

IIpy momouim 9TOro MeToZa MOXKHO [OBOJIBHO CKOPO WM3JIEYMBATE
caMbie TAzKeJble abciecchbl. _

K Tomy ke meton 3TOT ABAAerTcA 0e30ose3HeHHBLIM, 6e30macHBIM AJIA
B6ONBHOrO M OPMMEHMM B yCJOBUAX Ji000¥ GOJIBLHMUIIEI.

SUMMARY

The author discusses the problem of the treatment of persistent
ulcerations of the crus on the strength of his material comprising
12 patients.

In search of a method ensuring a speedy and safe healing of the
ulceration, the author applied to the affected area a low-pressure chamber
of his own invention, and called his method the “’low-pressure method”.
It forces, so to say, the blood wvessels to grow as well as to fill the
ulceration with the granulation tissue. The author obtained very good
results in treating the most difficult cases, which had been treated
repeatedly and unsuccessfully by various methods. He is of the opinion
that his method makes it possible to obtain fairly quick healing of the
most stubborn ulcerations. The method is painless, bears no risk to the
patient, and can be used in any hospital.
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