Heberprot P — posledna Sanca pre
vylieCenie diabetickej nohy?

NasSe skusenosti a vysledky.
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» Zavazny medicinsky, ekonomicky, spolocensky

DIABETICKA [
N O H A (D N) « Potreba dlhodobej hospitalizacie

* Vysoky pocet amputacii

* 50x Castejsi vyskyt oproti nediabetikom




 Infekcia

e Ulceracia

DEFINICIA

e Destrukcia

 Neurologické abnormality

* Postihnutie periférnych tepien




ETIOPATOGENEZA VZNIKU
DIABETICKEJ NOHY

Hyperglykémia Neuropatia Ischémia




NEUROPATIA

motoricka | wviseeralna | senzitivna

Dosledok:

« Atrofia svalov nohy
« ZniZena pohyblivost’ kibov
* Porucha citlivosti

« Autosympatektomia



ISCHEMIA

Hyperviskozita Krvi

Mikroembolizacie
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RIZIKOVE BODY




WAGNEROVA KLASIFIKACIA

bez 1ézie, deformity, hlboky vred lokalizovana gangréna

hyperkeratoza bez zapalu

(AT-risk-foot) ,
povrchovy hlboky vred, gangréna
defekt, tylom flegmoéna, absces, chodidla

osteomyelitis



» Diabetickd noha bez ischémie
neuropaticka noha

» Diabeticka noha s ischémiou —
neuroischemicka noha




PRISTROJOVE VYSETRENIE — INVAZIVNE

Angiografia Intravaskulérna

“DSA e Angioskopia

LABORATORNE VYSETRENIE

Lipidovy status Glykemicky profil

Renalne a
hepatalne funkcie

Hemokoagulacny screening

FW, KO, CRP




Konzervativna
(medikamentozna)

Radikalna
(chirurgicka)




KONZERVATIVNA LIECBA

Uprava Vasodilatancia Antiagregancia,
hyperglykémie Antikoagulancia

Prostaglandiny Antioxidanty Antibiotika




LOKALNA CHIRURGICKA LIECBA

Necrektomia ' r Proteolytické

enzymy




Molekula reEGF 53 AA 6045 Dalton
Stanley Cohen Rita Levi-Moltanci

1960: 1zolacia rastového faktora zo slin mysi

1962: demonstrovany ucinok hojenia na rohovkach kralikov
1975: prvé podanie EGF intravendzne

1980 : demonstrovany stimula¢ny u¢inok hojenia koze

1989: Prva americka klinicka Stadia v lieCbe popalenin

1989: CIGB vyraba Facdermin (Hebermin)

1992: intravendzne podavanie EGF

2001: Infiltracia EGF do okrajov diabetickych vredov

2007: Heberprot-P je registrovany a klinické pouzitie na Kube



CIEL, LIECBY

 stimulacia granuldcie a hojenie defektov
* znizenie poCtu nekrektomii

 predchddzanie komplikdciam (gangréna,
prehlbovanie defektu, zhorSenie infekcie...)

* skratenie doby lieCenia

* redukcia hospitalizacnych nakladov

* zlepSenie kvality zivota




INDIKACNE KRITERIA

 neuropaticky alebo neuroischemicky defekt trvajuci
viac ako 4 tyzdne rezistentny na konvencnu lieCbu

* Wagnerova klasifikacia 3 — 4

e priemer 1ézie 2 - 40 cm?

ek nad 18 rokov a dobrovol’'nost’

*ABI 0,5-1,2




KONTRAINDIKACIE
 [M, instabilna AP, fibrilacia predsieni, AV blok 3. stupen,

« CMP, TIA, trombembolizmus v predchadzajucich 3
mesiacoch

* podozrenie na malignitu

* psychiatrické ochorenie a nespolupraca

* laktacia a tehotenstvo

e diabeticka koma, ketoaciddza, kreatinin nad 200mmol/I
« osteomyelitis alebo lokalna infekcia

« Kortikosteroidy, imunosupresiva

. Hemoilobin mene" ako 100 i/l



APLIKACIA

*3x tyzdenne do spodiny defektu

* trvanie maximalne 8 tyzdnov

*1 — 3 aplikacia v ramci hospitalizacie, nasledne
ambulantnd lieCba







Pacient €. 1, 59 r. muz, 29.4. amputacia, 4.5.
PTA... VAC... 2.6. Heberprot P
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Pacient ¢. 2, 62 r., muz, 11.2016,04.2017
amputacia... VAC... 2.6. Heberprot P
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Pacient €. 3, 64 r., muz, 19.5.2017 kruralny
bypass + amputacia... VAC... 2.6. Heberprot P




Pacient €. 4, 57 r., muz, 1.2017 amputacia +
PTA... VAC... 27.7. Heberprot P




Pacient ¢. 5, 53 r., muz, 1.2017 defekt, 6.2017
amputacia VAC... 14.6. Heberprot P
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aver

celkovy pocet pacientov

ukonceni pacienti

v lieCbe

vedl'ajSie ucinky: - zimnica
- hnacka

- bolest’

podanych 317 baleni

21
17

5X
2X
3X




PROGNOZA JE NEISTA

do 1 roka

.




EKONOMIKA
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Oddelenie cievnej chirugie, FNsP J.A.Reimana Presov
Hospital General Universitario C.M. de Céspedes, Bayamo, Cuba

jem za pozornost’
Grauas |




VELA USPECHOV HEBERPRO

| DESAMOS MUCHAS MAS HISTORIAS
EXITOSAS PARA HEBERPROT
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