kazuistiky

Lécba bércovych viredu
pomoci systému NPWT

Z 80 procent je vznik bércového
viedu zapfric¢inén vaskularnimi da-
vody, z toho se v 60-70 procentech
jedna o chronickou zilnf insuficienci,
v 8-10 procentech o koncetinovou is-
chemii, ktera se bez chirurgické ¢i ra-
diologické intervence hoji velmi obtiz-
né. Ve 2-5 procentech jde o smiSenou
etiologii @ méné nez 20 procent tvor{
ostatni priciny jako infekéni, poruchy
hemostazy, metabolické priciny, he-
matoonkologické choroby, vaskuliti-
dy, nadory, traumata nebo lymfedém.

Kazuistika — bércovy vired
zilni etiologie

Muz, 70 let (kurék, alkoholik, opako-
vané flebotrombdzy, bércové vredy
zZilni etiologie od r. 2009, $patna adhe-
rence k 1é¢bé), byl v tnoru 2021 hos-
pitalizovan pro zhorseni lokélniho né-
lezu a otoky dolnich koncetin (DKK).
Pri vysetreni DKK angiografii prove-
denou pomoci vypocetni tomogra-
fie (CTAQ) nebyla prokédzana tepen-
néa patologie. Byla zjisténa fibrilace sinf
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(FS) nejasného stari a hilova pneumo-
nie. Na radu internisty byl pacient za-
Ié¢en antibiotiky (ATB) a nasledné byl
aplikovan podtlakovy systém. Na do-
léCeni byl pacient preloZzen do zafi-
zeni nasledné péce (LDN), odkud
zhruba po mésici odesel do doma-
ciho 1éceni s ambulantnimi kontrola-
mi a agenturou doméci péce (obr. 1
a 2). O témér rok pozdéji se stav opét
zhorsil a pacient byl dvakrat hospitali-
zovan - v dubnu a cervnu 2022, ten-
tokrat i pro zhorseni celkového stavu
erysipelem. Byla zahdjena lé¢ba ATB
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Obr.1 Defekt pravé dolni koncetiny
po prvni hospitalizaci

K nejbeznéjsim indikacim pouzivani podtiakové terapie ran
(negative pressure wound therapy, NPVT) patri lecba bércovych
vredu, kde dochazi k porusent integrity kuize v anatomické

oblasti bérce, coz ale nevypovidd o tom, ¢im je defekt zpusoben.
Epidemiologicky se tento problém tyka zhruba jednoho procenta
populace a s vekem narusta — ve skupine nad 70 let jsou to trl
procenta, nad 80 let jiz pet procent, s prevahou zen v pomeru 3: 1.
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Obr.2 Defekt levé dolni konéetiny
po prvni hospitalizaci

Obr. 3 Priprava naloZeni systému
NPWT, pii prevazu jiz patrno
zlepseni defekta
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a NPWT (obr. 3 a 4A, B). Po dvou
prevazech se rana sice zasadné€ ne-
zmensila, ale defekt byl vycisténéjsi,
byla nastartovana granulace a pacient
byl opét preloZzen do LDN, tentokrat
na deldi dobu. Po navratu (v kvétnu
2023) fotografie od agentury doma-
cf péle ukazuje, Ze dlouhodobou te-
rapii nejen NPWT se podarilo defekt
dobre zvlddnout.

Kazuistika - vired smisené
etiologie: zilni, lymfedém
a diabetes mellitus

Zena, 69 let (obezita, diabetes melli-
tus [DM], chronické renélni selha-
ni [CHRI] 3.-4. stupné¢, FS, chronic-
ka Zilnf insuficience [CHZI], bércovy
vired pravé dolni koncetiny [PDK] od
r. 2014), byla poprvé hospitalizova-
na pro bulézni erysipel PDK v roce
2019, lécena ATB a konvenénimi pre-
vazy. Nésledn€ v roce 2020 byla nej-
prve hospitalizovadna pro systémovy

kazuistiky

Obr. 4A, B Defekty po druhé hospitalizaci a del$im pobytu v LDN

erysipel (DKK, oblicej). Lé¢ena ATB,
nasazena NPWT. Lécba byla limito-
vana tfiselnou, panevni a retrope-
ritonealni lymfadenopatii. Nasled-
né pri l[é¢bé v domacim prostredi se
réna zhorsila po prodélané chripko-
vé infekci, kterd hojeni zastavila. Poz-
déji byla pacientka opét hospitali-
zovana, tentokrat byla propusténa

Komentar

(sympozium Podtlakovd terapie v praxi
poradané spoleénosti Hartmann
1.- 2. éervna 2023 v Mikulové)

Z jiz dobre zndmych vyhod NPWT,
k nimzZ patri omezeni poctu prevazd
a redukce bolesti a zapachu, zdlraz-
nil MUDr. Michal Konrad skute¢nost,
ze dovoluje pacienta rehabilitovat
a socializovat a nékdy umoznuje di-
misi s pristrojem do doméaci IéCby.
Zde je ovSem nutna compliance pa-
cienta. Prevedenim na ambulantni
|écbu se tak podari obejit napjatou
lGZkovou kapacitu oddéleni. | tak je
ale k nastaveni terapie NPWT vétsi-
nou vhodna hospitalizace na alesporn
sedm az deset dnd.

,Se starnutim populace a se sta-
tisticky dolozenym nérdstem obéz-
nich pacientd nas v budoucnosti
urcité ¢eka nardst incidence bérco-
vych vredd. Bude pribyvat i komorbi-
dit, které opét povedou k castejSimu

vyskytu bércového vredu. Ke zvlad-
nuti této situace by pomohlo vy-
uzivani NPWT co nejcastéji, ideal-
n¢ za kazdé hospitalizace (napr. pri
|écbe exacerbace komorbidit na ji-
nych nez chirurgickych oddélenich),
aby se vyhod podtlakového systému
vyuzilo v praxi co nejvice. Urcité by
také pomohl zachyt pacient s cas-
né€jsimi formami onemocnéni, tedy
s mensimi, mél¢imi a méné secer-
nujicimi bércovymi viedy, kterym by
bylo vhodné nalozit doméci systém
NPWT. S timto Iécebnym postupem
jsou ale zatim jen omezené zkuse-
nosti,” shrnul MUDr. Konrad s tim,
ze zékladem je samozr‘ejmé diagnos-
tikovat a |écit pricinu defektu, a to na-
pri¢ vSemi obory.
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se systémem Vivano do ambulant-
ni péce s domacimi prevazy. Opera-
ci odmita v obavé ze ztraty koncetiny,
situace se zacala zlepsovat. V prosin-
ci 2022 byla pacientka opét hospitali-
zovana pro kardidlni a rendIni selha-
ni v terénu Pickwickova syndromu.
V roce 2023 pokracovalo vysetrova-
ni pancytopenie. Histologické vysetre-
ni potvrdilo non-Hodgkindv lymfom,
grade 1-2, stadium IV, FLIPI (Follicu-
lar Lymphoma International Prognos-
tic Index) 5 s vysokym rizikem Umrti
do jednoho roku. Prvni cyklus chemo-
terapie (CHT) nebyl dokoncen pro in-
toleranci a srde¢ni selhani. Nasledné
byl prelécen lehky covid-19. Druhy cy-
klus CHT byl odlozen a pokracovalo
se v imunoterapii, které byla tolerova-
na, ale doslo k rozvoji septického Soku
s prijmy a nozokomialni pneumonii,
coz provézelo kolonizaci dekubitd
a defekt na PDK. Dalsi CHT pacientka
odmita, je indikovéana symptomaticka
|é¢ba, opakované krevni transfuze, pa-
cientka je v péci syna, v kvétnu 2023
doma umira.

MUDr. Michal Konrad
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