A poliakrilat szuperabszorbens-tartalmu sebparna klinikai hatasossaga
és gazdasagi haszna a kronikus sebek kezelésében — megfigyeléses

vizsgalat 53 beteg részvételével

Vizsgalat vezet6k: Dr. Kozma Laszl6, Dr. Sugar Istvan A vizsgalatban részt vevé orvosok: Dr. Kis M. Janos Attila,
Dr. Kozma Laura, Dr. Kékény Zoltan, Dr. Kun Andrea, Dr. Lauf Laszlo, Dr. Mecseky Laszl6, Dr. Medgyesy Gabor,
Dr. Révész Erzsébet, Dr. Sz8cs Tamas, Dr. Téth Csaba

Bevezetés

A gyogyulasi folyamat elésegitése és a klinikai hatasossag mellett [ényeges
a sebre alkalmazott kotszer viselési ideje, hiszen els6sorban ez hatarozza
meg a kezelési koltséget és a sebkezelés koltseghatékonysagat.

Egy kordbbi randomizalt klinikai vizsgalatban megfigyeltik, hogy a
poliakrilat szuperabszorbenst tartalmazd HydroClean® kotszer hatasosabb
a sebtisztitas és a granulacios szovet kialakulasanak el@segitésében egy
amorf hidrogélhez viszonyitva két hét kezelés utan.

A jelen vizsgdlatban a HydroClean®Plus hatasossagat értékeltik, és
vizsgaltuk a viselési id6t elsésorban fertdzott vagy fertézésre hajlamos
kronikus sebek esetén.

A HydroClean®Plus kotszer magja kotott formaban tartalmaz polihexa-
nidot, egy hatasossag, biztonsagossag és klinikai haszon szempontjabal
igéretes antiszeptikumot .

Anyag és modszerek

A vizsgalat beavatkozassal nem jard, prospektiv, megfigyeléses vizsgalat
volt, amely 6,4 honapig tartott és Magyarorszagon végezték 2015-
ben. Osszesen 53 beteg vett részt a vizsgalatban, akiket 59 kilonféle
etiologiadju, de tobbnyire kronikus sebekkel kezeltink, a sebek 78%-a
labszarfekély volt (1. abra). A seb allapotat egy standardizalt kerddivvel
értékeltlk a kotéscsere elején és utdn. Az orvosok értékelték a sebagy
klinikai megjelenését, és dokumentaltak a betegek altal érzett fajdalmat.
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1. abra: 53 beteg, akiket 59, tébbnyire krénikus sebbel
kezeltlnk.

A VIZSGALAT KEZDETE

Eredmények

HydroClean®Plus kotszer alkalmazasaval nyolc kotéscsere utan (atlagosan
23 nap) a seb terlletét kezdetben pork fedte, és a nekrozis mértéke 62%-
rol 31%-ra csokkent, a granulacios szovet pedig 31% helyett 53%-ban
alakult ki (2. és 5. abra). A vizsgalat elején és végén tapasztalt fajdalmat
Osszehasonlitva a sebfajdalom szignifikansan csokkent (Z = -4,423; p =
0,000; parositott Wilcoxon-proba).

A véladék mennyisége statisztikailag szignifikdnsan csokkent a vizsgalat
végére a kiindulasi allapothoz viszonyitva (Z=-4,375; p = 0,000; parositott
Wilcoxon-proba) (4. dbra). 16 a vizsgalat kezdetén fert6zott seb kozil a
vizsgalat végére 11 esetben javult a fert6zés allapota (69%) (4. abra).
Végul az esetek 6sszesen 86%-aban a kezel&orvos szerint a seb allapota
egyértelm(en javult.

Osszefoglalas

Az eredmények alapjan a HydroClean®Plus klinikai teljesitménye j6 a
mindennapi gyakorlat soran kezelt, nem valogatott betegeknél. Az
ismételt kontaminacio megel6zésének koszénhetéen a betegek harom
napon at viselhették a kotszert fertézésre hajlamos kronikus sebek
esetén, fertdzott sebek esetén pedig javult a seb allapota.

A seb allapotanak javulasa

A VIZSGALAT VEGE

™ Nekrozis ™ Fibrin bevonat 0 Granulacids szovet Epithelializacié

2. dbra: A seb terlletét kezdetben pork fedte, és a nekrozis mértéke 62%-rol 31%-
ra csokkent, a granulacios szovet pedig 31% helyett 53%-ban alakult ki.

Megitélés a gyakorlatban

KAPCSOLAT A SEBAGGYAL

A SEBVALADEK ABSZORPCIOS KAPACITASA
NEDVESSEGTARTO KAPACITAS SZARAZ SEBEK ESETEN
KOTES ELTAVOLITASA

OSSZES TAPASZTALAT

® Nagyonjé m J6 I Kozepes

6. dbra: Az orvosok altaldban elégedettek voltak a kezeléssel.
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A fert6zés jeleinek
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4. abra: A valadékozas meértekének csokkenése
statisztikailag szignifikdns mértékd volt. 16
fertézésbdl a fertézés allapota a kezelés végére
11 esetben javult (69%).

3. dbra: Az dbra azt mutatja, hogy 21 beteg egyaltalan nem érzett fajdalmat, 27
beteg enyhe fajdalmat tapasztalt, 5 betegnél kdzepes mértékl fajdalom alakult ki,
1 beteg pedig erés fajdalmat érzett.
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7. abra: Osszességében 87%-ban jok vagy nagyon jok voltak a tapasztalatok.

5. dbra: Kezdetben a sebet szinte teljesen fibrin szdvet fedte (A). 7 nap utan a fibrin bevonat helyét granuldcids szévet vette at (B). 14 nap utan a sebet

szinte teljesen befedte az egészséges granulacios szovet (C).
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