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Syndrom diabetickej nohy

SDN- je ulcerdcia alebo destrukcia tkaniva distalne od
¢lenka, vratane ¢lenkového klbu, spojena s réznym
stupfiom ischémie a neuropatie.

Rizikové faktory vzniku diabetickej nohy:
uraz,

nevhodna obuy,

infekcia v rane,

fajcenie,

zle lie¢ena cukrovka,

nedodrziavanie diéty.




Liecba SDN s po(xiitim V.A.C.

je to druh podtlakovej liecby,
pouZziva sa na lie¢bu chronickych ran,

pristroj pracuje na zdklade subatmosférického podtlaku,
pomaha urychlovat hojenie ran,

ovplyviiuje redukciu opuchov, zlepsuje prekrvenie,

podporuje granuldciu rany.
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Kazuistika C. 1

69 rocna pacientka, diabeticka na PAD, hypertonicka,
liecenda na hypotyredzu a hyperlipidémiu,

na oddeleni cievnej chirurgie hospitalizovana od 3.1.2018
pre flegmonu palca a ganrénu V. prsta DK.

5.1.2018 realizovana transmetatarzalna amputacia lavého
chodidla, po tvodnej liecbe vlhkou terapiou a naslednom
zhodnoteni rany sa pristupilo k aplikacii podtlakovej liecby
Vivano.
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Liecba SDN porﬁocou PICO
podtlakovej liecby

jednorazova negativna podtlakova terapia, ktora znacne
zvysuje kvalitu zivota pacienta a zniZuje ekonomické
naklady pri liecbe ran,

pristroj je skonstruovany na prevadzku bez kanistra,
pristroj je lahky <120g,
pouzitie pre jedného pacienta - 7 dni,

pristroj pracuje 7 dni a 10 hodin na dve litiové batérie AA,
nastaveny na podtlak 8o mmHg.
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Kazuistika .2

71 ro¢ny pacient hospitalizovany na oddeleni cievnej
chirurgie od 03.02.2018 pre nehojaci sa defekt po
amputdcii V. prsta pravej nohy s pritomnou nekrézou,

lie¢i sa na hypertenziu, prekonal operaciu zZl¢nika pred 15
rokmi, diabetes mellitus 2 typu na inzuline, faj¢iar denne -
20 cigariet,

pocas hospitalizacie realizované : PTA PDK, amputacia III.
a IV. prsta pravej nohy,

po prepusteni do domacej oSetr. starostlivosti aplikovana
ambulantna podtlakova terapia PICO.




Set PICO

P

Pristroj PICO

Aplikacia krytia







Liecba SDN aktivhym uhlim a Ag

Vliwaktiv Ag

ER Viiwaktiv' i3

Oblasti pouzitia:

VN ER viiwaktiv e

kriticky kolonizované alebo

infikované rany, neprijemne

zapachajuce, rany so zvySenym

rizikom infekcie. \ e
Varianty: Vlastnosti:

absorbény kompres: stredne vdaka aktivnemu uhliua Ag
a silno exudujtce rany. pOsobi antibakteridlne

: ; . (MRSA),
tamponada: tamponovanie S
hlbokych ran, krytie pohlcuje zapachy z ranya
povrchovych ran. exsudat,
viaZe endotoxiny.




e —

Kazuistika C.3

67 roCny pacient hospitalizovany na oddeleni cievnej
chirurgie od 10.01.2018 pre silné bolesti pravej nohy s
flegmonou prstov, opuchom, febrilitami a
hyperglykémiou,

lieceny na hypertenziu, DM 2 typu na inzuline, nefaj¢i od
roku 2000, alkohol prilezitostne.

Realizované dg. a th. vykony : RTG nohy -zaver
osteomyelitida s flegmonou, transmetatarzalna amputdcia,
PTA PDK,

Po opera¢nom vykone zahdjena liecba Vliwaktivom Ag.
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Aplikacia tam ponédy-VI iwaktiv




Liecba SDN kubanskym liekom
Heberprot - P® 75

U¢inna latka: Aplikacia:

rekombinantny Il'udsky liek sa aplikuje priamo do
epidermalny rastovy faktor, spodiny a okrajov defektu,

UI‘CEDY Na StlmulaCIU pI‘OCESU 3 _I(Iva’t t}'jidenne injel<én0u

hojenia defektu a prevencie formou,

koncatinovej amputacie. maximalna diZka lie¢by 8

tyzdiiov.

Komplikacie:

bolest a palenie v mieste
aplikacie, zimnica, lokdlna
infekcia, bolest hlavy, vracanie,
hnacky, dusnost
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Kazuistika c.4

62 ro¢ny pacient s progredujucou diabetickou gangrénou
na palci l'avej nohy pre zlyhanie ambulantnej liecby prijaty
za uCelom amputacného riesenie a parent. ATB terapie,

lieceny na DM II. typu na inzuline, st.p. IM,
Realizované dg.a th vykony:
revaskulariza¢ny vykon - PTA LDK,

amputacny vykon s naslednou lokalnou liecbou pomocou
vlhkej terapie a podtlakovej terapie Vivano,

aplikacii kubanskeho lieku Heberprot- P 75 .
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~Vysledky lie¢by SDN po aplikacii
Heberprot

-P® 75
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Vysledky liecby SDN po apllk Ci
Heberprot - P® 75
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Zaver

SDN je zavazné ochorenie, ktoré sa netyka len diabetika, ale aj
celej spoloc¢nosti, preto nebud'me I'ahostajni a starajme sa o
svoje nohy, ktoré nas nesu cely zZivot!
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