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Streszczenie: Leczenie trudno gojgcych sie ran odlezynowych, owrzodzeri podudzi oraz ran towarzyszacych cu-
krzycy stanowifo do niedawna powazny problem medyczny, gfownie ze wzgledu na ich przewlekty charakter i po-
wikfania. Jednak nowoczesne metody terapeutyczne, wigczajgce coraz czesciej farmakoterapie zaréwno na etapie
oczyszczania, jak i gojenia rany, pozwolity nie tylko na znaczne skrdcenie czasu leczenia, ale rowniez obnizenie jego
kosztéw poprzez zmniejszenie zuzycia materiafdw opatrunkowych, antybiotykdw i lekow.

Key words: hard-to heal wounds, leg ulcers, alantoin, D-panthenol, vitamin A, herbs

Abstract: Until recently the treatment of hard-to-heal bedsores and leg ulcers, as well as wounds which accom-
pany diabetes constituted a serious medical problem, mainly due to their chronic character and complications.
However, modern therapeutic methods, which increasingly include pharmacotherapy both in the purification and
healing stages have allowed not only to shorten treatment time but also to reduce its cost by reducing the amount
of dressing materials, antibiotics, and drugs.

Owrzodzenie to ubytek siegajacy w gigh

Wprowadzenie
naskdrka az do czesci skory wiasciwej, najcze-

WSsrod uszkodzen powtok ciata wyrdznia sie: Sciej spowodowany schorzeniami zyt i tetnic

e rany ostre, gojace sie przez rychfozrost lub  (85%) podudzi [2,3], przede wszystkim prze-
Ziarninowanie wlektg niewydolnoscig zylng konczyn dolnych

e owrzodzenia tetnicze oraz zylne konczyn  [4], stanowigcy najwyzsze (szoste) jej stadium
dolnych wedtug klasyfikacji Kanadyjskiej Organizacji

e odlezyny Lekarzy Medycyny Ratunkowej (CEAP).

e oparzenia powierzchowne i gtebokie Inne przyczyny owrzodzen konczyn dolnych

e rany w przebiegu stopy cukrzycowej [1]. to zwezenie naczyh tetniczych, polineuropatia

Najwieksze trudnosci terapeutyczne spra-  cukrzycowa, urazy, wrzodziejacy rak skory, za-
wiajg owrzodzenia zylne konczyn dolnych, odle-  tory cholesterolowe, a takze schorzenia hema-
Zyny oraz rany w przebiegu stopy cukrzycowej. tologiczne i autoimmunizacyjne [3,5].
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Mianem odlezyny okresla sie uszkodzenie
skary, a czesto réwniez i struktur glebiej leza-
cych (tkanki podskornej, powiezi, nieraz takze
kosci), powstajace pod wptywem dfugotrwate-
go ucisku na okolice bedace w bezposrednim
kontakcie z podtozem, w ktérych dochodzi do
zaburzen ukrwienia z nastepczym niedotlenie-
niem i martwica.

Najbardziej zagrozone wystgpieniem odle-
zyn sg: rejony guzéw kulszowych, kosci krzy-
zowej i ogonowej, krawedzi miednicy, topatek,
tokci, piet, potylicy oraz kregostupa (przy lezeniu
na plecach), a takze stawu biodrowego, kreta-
rzy kosci udowej, kostek bocznych i przy$rod-
kowych (przy lezeniu na boku). Powstawaniu
odlezyn sprzyja rzadkie zmienianie potozenia
ciata, brak nalezytej higieny, lezenie na mokrej
poscieli, w pomarszczonym ubraniu [6].

Rany wystepujace w przebiegu zespofu
stopy cukrzycowej stanowig odrebna grupe
ze wzgledu na ich etiologie, zwigzang z za-
burzeniami  gospodarki  weglowodanowe;.
Dziafajacy prozapalnie podwyzszony poziom
glukozy we krwi wywotuje wiele zmian pa-
tologicznych w uktadzie krazenia (m.in. za-
burzenia ukrwienia serca, nerek i siatkdwki)
i nerwowym (polineuropatie), stanowi tez do-
bra pozywke dla bakterii, przyczyniajac sie do
rozwoju infekcji [1].

Leczenie

Do przedfuzajgcego gojenia sie ran, niezalez-
nie od ich etiologii, przyczynia sie wiele czyn-
nikéw miejscowych i ogoélnych, takich jak:
niedobory zywieniowe (w tym cynku i witamin
A, B, C i E), palenie tytoniu (ze wzgledu na
wywotywany przez nikotyne skurcz naczyn
i pogorszenie ukrwienia), niedotlenienie tka-
nek otaczajacych (np. w wyniku niedokrwisto-
§ci lub dziatania czynnikéw mechanicznych
— ucisku), nadmierna aktywno$¢ metalopro-
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teinaz [7], otytos¢, cukrzyca, niedobory im-
munologiczne, nacigganie brzegéw rany lub
obecno$¢ w jej obrebie ciata obcego, a takze
nieprawidfowe leczenie powierzchni rany i/lub
schorzen wspdtistniejacych (sterydami, nieste-
rydowymi lekami przeciwzapalnymi, prepara-
tami przeciwkrzepliwymi).

Leczenie owrzodzen i trudno gojacych
sie ran obejmuje ich oczyszczenie, zapobie-
ganie zakazeniu oraz wspomaganie gojenia.
Do oczyszczania ran zazwyczaj stuza rozne
metody: chirurgiczne — z uzyciem skrobaczek
lub skalpela, biochirurgiczna — z uzyciem larw
muchy Lucilia Sericata [6] (stosowana w le-
czeniu owrzodzen goleni, ropni skéry, ran
odlezynowych oraz zakazen ran pourazowych
[8], obnizajaca koszty leczenia i zmniejszajaca
zuzycie antybiotykow), a takze farmakologicz-
na — z uzyciem masci zawierajgcych kolagena-
ze, trypsyne lub streptokinaze.

Poniewaz rany trudno gojace sie stano-
wig znakomite podtoze dla bytowania bakterii
i grzybow, konieczne jest stosowanie Srodkow
antyseptycznych, m.in. octenidyny, zwigzkdéw
srebra, jodyny powidonowej, chlorheksydyny
oraz nadtlenku benzoilu i wodoru, ktére maja
za zadanie ograniczy¢ wtérne infekcje. W przy-
padku stwierdzenia nadkazenia rany zleca sie
leki przeciwbakteryjne (gentamycyne, de-
treomycyne, neomycyne) i przeciwgrzybicze
(cyklopiroks, mikonazol), najlepiej dobierane
zgodnie z wynikiem posiewu.

W leczeniu owrzodzen spowodowanych
niewydolnoscig zylng stosuje sie takze leki
przeciwzakrzepowe  (podskérnie  heparyny
niskoczasteczkowe lub w postaci masci/zelu
heparyne sodowg). U pacjentéw z odlezyna-
mi uzupetnia sie niedobory cynku oraz biatko
[6]. Szeroko stosowane sg ogdlnoustrojowo,
zwfaszcza w samoleczeniu, preparaty flebo-
tropowe (bioflawonoidy, escyny, pochodne
rutyny).
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Ponizej przedstawiamy przeglad preparatéw
stosowanych w celu przyspieszenia gojenia
owrzodzen i trudno gojacych sie ran.

ALANTOINA

Stosowana jest w lecznictwie od kilkudziesie-
ciu lat [9]. Wywiera bardzo korzystne dziatanie
wspomagajace gojenie ran dzieki przyspiesza-
niu regeneracji skory — stymulacji ziarninowa-
nia [10], podziatéw mitotycznych komorek,
proliferacji fibroblastéw i syntezy macierzy ze-
wnatrzkomérkowej, pobudzaniu angiogenezy
i miejscowego ukrwienia, a takze zwiekszaniu
przeptywu osocza [9]. Ta nalezaca do grupy
ureidéw heterocykliczna pochodna mocznika,
wytwarzana w naturze z kwasu moczowego
w korzeniach niektérych roslin — fasoli, soi,
kasztanowca zwyczajnego (Aesculus hippoca-
stanum), zywokostu lekarskiego (Symphytum
officinale)), miodunki plamistej (Pulmonaria
officinalis), jak réwniez w zielu nostrzyka zot-
tego (Melilotus officinalis), dla celow przemy-
stu farmaceutycznego i kosmetycznego otrzy-
mywana jest w wyniku syntezy chemicznej.
Jako pochodna mocznika wykazuje wia-
Sciwosci keratolityczne, usuwajgc martwe ko-
morki naskdrka [10]. Alantoina dziata réwniez
przeciwzapalnie, zmniejszajac liczbe bakterii
i stezenie toksycznych produktéw ich rozpa-
du [9]. Charakteryzuje sie tez korzystnymi
wiasciwos$ciami $ciggajgcymi, nawilzajgcymi
(ze wzgledu na przeciwdziatanie utracie wody
z wierzchnich warstw skéry) i tagodzacymi
podraznienia, zaczerwienienia oraz pieczenie
skory (np. wywotane przez stonce [8], deter-
genty, mydfo, kwasy i substancje alkaliczne).

D-PANTENOL

We wspomaganiu gojenia owrzodzen i trud-
no gojgcych sie ran stosowany jest takze
D-pantenol, alkoholowa pochodna kwasu pan-
totenowego [10], bedaca stabilnym w roztwo-
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rach wodnych prekursorem witaminy B, (natu-
ralnego skfadnika skory, wtoséw i paznokci).
Kwas pantotenowy, jako sktadnik koen-
zymu A, uczestniczy w gojeniu i regeneracji
tkanek [11], stymulujac prawidfowy przebieg
proceséw proliferacji i réznicowania keraty-
nocytéw (poprzez wplyw na synteze czynni-
ka wzrostu keratynocytéw i kolagenu typu IV
[12]), aktywujac fibroblasty odpowiedzialne
za uwalnianie niezbednych czynnikéw wzro-
stu, a takze przyspieszajgc nabtonkowanie
rany. D-pantenol dziata rowniez przeciwzapal-
nie i nawilzajaco (dzieki znacznej higroskopij-
nosci zmniejsza przeznaskérkowg utrate wody
transepidermalnej [10]), a ponadto fagodzi
podraznienia, zaczerwienienia i $wigd skory.

WITAMINA A

Wspomagajaco w leczeniu trudno gojacych sie
ran stosuje sie takze witamine A, stanowiacg
grupe organicznych zwigzkéw chemicznych
z rodzaju retinoiddw, sposrod ktorych najwaz-
niejszy jest retinol. Witamina A reguluje pro-
cesy réznicowania keratynocytéw, pobudza
synteze kolagenu, zmniejsza stan zapalny (po-
przez hamowanie lipooksygenazy) oraz zapo-
biega transepidermalnej utracie wody.

FITOTERAPIA

W terapii trudno gojacych sie ran szerokie
zastosowanie znajdujg preparaty pochodze-
nia naturalnego, np. zawierajgce znaczne ilo-
Sci krzemu ziele skrzypu czy rdestu ptasiego
(Equisetum arvense), ktgcze perzu (Agropyron
regens), liscie babki waskolistnej (Plantago la-
ceolata) i pokrzywy (Urtica dioica) [13].
Gojenie ran oraz innych uszkodzen skory
utatwiajg takze dziatajgce odkazajgco, prze-
ciwbakteryjnie, przeciwzapalnie i $ciggajaco
liscie orzecha wtoskiego, szatwia lekarska, ru-
mianek i pieciornik [14], a w przypadku ran
zainfekowanych dobre efekty daje stosowanie
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masci zawierajacych balsam peruwianski, wy-
dzieling z Myroxylon balsamum.

NAGIETEK LEKARSKI (CALENDULA OFFICINALIS)

Ekstrakty z koszyczkéw nagietka lekarskiego
(Calendula officinalis) przyspieszajg ziarnino-
wanie i regeneracje naskoérka [13], zwiekszaja
ilos¢ kolagenu w skorze, dziafajg naczynio-
twdérczo, przeciwzapalnie, przeciwgrzybiczo
i bakteriobojczo [10].

ORZECH WLOSKI (JUGLANS REGIA)

Napary z jego lisci stosowane sg z powodze-
niem w terapii owrzodzen zylakowatych pod-
udzi dzieki dziataniu przeciwzapalnemu, $cig-
gajacemu i przeciwbakteryjnemu [5].

RUMIANEK POSPOLITY (MATRICARIA CHAMOMILLA)

Ekstrakty z koszyczka rumianka stymulujg
procesy reepitelizacji i zwiekszajg ilos¢ kolage-
nu [15], ponadto dzieki obecnosci skfadnikéw
seskwiterpenowych (olejku eterycznego — cha-
mazulenu i bisabololu [16]) dziafajg przeciw-
zapalnie i odkazajgco, fagodza takze podraz-
nienia skory.

SKRZYP POLNY (EQUISETUM ARVENSE)

We francuskiej klasyfikacji ziét o najwyzsze]
mocy leczniczej, sposréd dwudziestu roslin
obdarzonych nadzwyczajnymi wtasciwoscia-
mi, skrzyp zajmuje pierwsze miejsce [13].
Jego wywary stosuje sie do przemywania ciez-
ko gojacych sie ran. Skrzyp ma dziatanie $cia-
gajace, poprawia elastycznos¢ i odporno$¢ na-
skorka, a ponadto reguluje przepuszczalnos¢
Scian naczyh krwiono$nych.

APITERAPIA

W leczeniu trudno gojacych sie ran, rowniez
pooparzeniowych, wykorzystuje sie takze
lecznicze wtasciwosci miodu oraz mleczka
pszczelego, dziatajgcego przeciwbakteryjnie
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i przeciwwirusowo, a dodatkowo powoduja-
cego przekrwienie tkanki podscieliskowej, co
stwarza korzystne warunki do odzywienia ko-
morek [13].

Inne metody leczenia

W leczeniu owrzodzen i trudno gojacych sie
ran stosuje sie tez nowoczesne opatrunki ak-
tywne oraz metody fizykoterapeutyczne.
Nowoczesne opatrunki aktywne (alginia-
nowe, kolagenowe, inkorporowane jonami
srebra, srebrem nanokrystalicznym lub sre-
brem impregnowanym w weglu aktywnym

[171, btony poliuretanowe, hydrokoloidy [18],

hydrozele [6], dekstranomery) poprzez odpo-

wiedni dob6r materiatow zapewniajg ranie uta-
twiajace proces gojenia wilgotne Srodowisko,
ponadto wymiane gazowag, izolacje termiczng

i biokompatybilnos¢, sa przy tym nieprzepusz-

czalne dla mikroorganizméw, co zapobiega

wtérnym infekcjom.
Sposréd metod fizykoterapeutycznych w te-
rapii trudno gojacych sie ran wykorzystuje sie:

o terapie podci$nieniowa (w gojeniu ran
z duzag iloScig wysieku, odlezynowych,
przewlektych, w przebiegu stopy cukrzyco-
wej, jak réwniez owrzodzen)

e hiperbaryczng terapie tlenowa

o laseroterapie (zwigkszajaca zawarto$¢ ko-
lagenu, przyspieszajgcg waskularyzacje,
podwyzszajacg zdolnosci zerne makrofa-
gdw uczestniczacych w procesie gojenia)

o kompresoterapie (obnizajgcg cisnienie
zylne u chorych z owrzodzeniem podudzi
W przebiegu niewydolnosci zylnej dzigki za-
stosowaniu bandazy o matej i duzej rozcia-
gliwosci oraz ponczoch uciskowych [6]).
W leczeniu chorych z duzymi nawracaja-

cymi owrzodzeniami zylnymi stosuje sie tak-

ze przeszczepy skorne siatkowate lub dobrze
unaczynionym pfatem skdérno-miesniowym.
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Podsumowanie

Dzieki nowoczesnym metodom terapeutycz-
nym, w tym stosowaniu dostepnych powszech-
nie w aptekach specyfikow wspomagajacych
gojenie sie ran oraz opatrunkéw nowej genera-

cji,

czas leczenia owrzodzen podudzi i trudno

gojacych sie ran ulegt znacznemu skroceniu,
zmniejszyto sie takze zuzycie gazy, bandazy,
antybiotykow i lekdéw wykorzystywanych w le-
czeniu tradycyjnym [19,20].
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