Informace a komentdre -

Hojeni chronickych ran v zavislosti na zlepseni
mikrocirkulace pomoci lécby metodou MDM

MUDr. Emil Zahumensky’, prof. MUDr. Milan Kvapil, CSc., MBA?

'Podiatricka ambulance Zlin
?Interni klinika 2. LF UK a FN Motol

Mesodiencefalicka modulace je neinvazivni elektrofyziologicka metoda, ktera je pouzivana jiz od roku 2007 a je zaloZena na stimulaci

centralniho nervového systému definovanymi elektrickymi podnéty. Cilem prace bylo navazat na klinickou zkousku s nazvem ,Pouziti
mesodiencefalické modulace (MDM) pro zlepseni mikrocirkulace v tkanich”, ktera byla provedena ve FN Motol, Praha (zahéjeni 12. 4.2010,
ukonceni 2. 7. 2010, cross-over, dvojité zaslepend, randomizovana klinicka zkouska), a to formou navazujici follow up studie. Cilem této
studie bylo ovéfit, zda pfi ovlivnéni mikrocirkulace v perifernich tkanich pomoci Ié¢by metodou MDM dojde ke zlepseni zdravotniho

stavu pacientd trpicich chronickou ranou.

Metodika

V klinické studii bylo hodnoceno 15 osob
(10 muzt a 5 Zen, u kterych byly diagnostikovany
velmi $patné hojitelné &i nezhojitelné defekty
(chronické rany). Z hlediska moznosti obnovy
cévniho zadsobeni byly vycerpdny moznosti
revaskularizace, nebo byly kontraindikovany.
Ulcerace byly ischemické ¢i neuroischemické
s pfevahou ischemie. Skupina podstoupila
13 procedur s aktivni stimulaci (13 procedur bé-
hem deseti po sobé jdoucich dnd, 1.az 3. den 2x
denné, odstup mezi procedurami 6-18 hodin, 4.
az 10.den 1x denné s odstupem 18-30 hodin).

U vSech pacientl bylo na za¢atku a na konci
sledovani provedeno standardni podiatrické,
angiologické a laboratorni vysetfeni. Vstupni
celkova a lokéIni Ié¢ba nebyla ménéna.

Klinické sledovéni probihalo pred terapif
1. den (pfed terapif), 4. den (v pribéhu terapie),
7. den (v prlbéhu terapie), v den ukonceni te-
rapie (10. den). Nasledovalo sledovani 17. den
a 90. den po ukonceni terapie, respektive s té-
mér tiimési¢nim odstupem.

Ze zpracovanych dat ziskanych z dotaznikd
byly provedeny relevantnf statistické analyzy.
Jednd se o deskriptivni analyzu dat, odhad sta-
tistickych parametrl a testovani hypotéz. A to
v 1, 10.2 90. den terapie. U hypotéz byl testovan
10, respektive 90. den oproti prvnimu dni terapie.
Pouzivana hladina vyznamnosti byla a = 0, 05.

Pro mesodiencefalickou modulaci byl pouzit
pfistroj MDM 2000/1-Sestava, pfilozna ¢ast typ
BF, vyrobce ZAT.

Vysledky

U jednotlivych pacientl byly provedeny
cilené kazuistiky v porovnanf jejich zdravotni-
ho stavu pfed terapif (prvni den) a komplexni
zhodnocenf U¢inku lé¢by po terapii (90. den
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Obrdzek 1. Prvni den Ié¢by. Rdna pravé nohy s ¢astecné nekrotickou spodinou, dlouhodobé nejevi
znamky hojenf
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Obrdzek 3. Osmdeséty den |écby. Vyrazny pokrok v hojeni rany (zmenseni plochy, hloubky, prvni
ostrlvky epitelizace)

sledovani). Béhem sledované doby se prokézalo
dil¢i zlepseni u kazdého sledovaného pacienta
a u zadného pacienta nebyla nutnost provedenti
amputace postizené koncetiny.

Cely soubor pacientt byl nasledné podro-
ben analyze, zda dojde ke zlepseni zdravotniho
stavu oproti prvnimu dni terapie (hypotéza H2).
Statisticky se prokézalo vyznamné zlepdenfi zdra-
votniho stavu pacienta v réamci hojeni chronic-
kych ran multifaktoridInim pohledem (Ulcerace,
VAS, Skére rény). Dle komplexniho statistického

vyhodnocenf doslo k vyznamnym zménam
ve sledovanych parametrech odpovidajicich
danému souboru pacientd. Tento zavér zna¢né
podporuije statisticky vyznamné snizeni hodnot
vizudIné analogové skély u celého sledovaného
souboru v 90. dni ve srovnani s hodnotami z prv-
niho dne sledovani, resp. procentualni snizenf
043,46 % stfedni hodnoty v 90. dni oproti prv-
nimu dni sledovani.

Vyznamnym zjisténim z klinického hlediska
je skute¢nost, ze béhem tohoto klinického zkou-

seni nebyl zachycen Zadny nezddouci Ucinek
a metoda mesodiencefalické modulace se jevi
jako velmi bezpecna.

Zaver

Zavedenim MDM terapie v indikaci podpo-
ry hojenfi chronickych ran doslo k pozitivnimu
Ucinku na hojeni chronickych ran. Zdravotnf{
stav celého sledovaného souboru pacientt
se ve vztahu k prvnimu dni terapie podstatné
Zlepsil.

Na zakladé souhrnného prezkoumani vsech
ziskanych vysledkd Ize konstatovat, ze nejvy-
znamnéjsim sledovanym parametrem pfi zlep3e-
ni zdravotniho stavu pacientt se jevi z pohledu
komplexnosti zmény defektu (parametr Skére
rany), ktery nejvystiznéji odrazi celkové zmény
vyvoje defektu. Tento parametr se u uvedeného
sledovaného vzorku pacientt v 90. den oproti
prvnimu dni sledovéni snizil o 54,1 %.

Z hlediska komplexniho posouzeni, z pohle-
du srovnanirisk vs. benefit, je velmi vyznamnym
piinosem to, Ze se u vsech sledovanych subjektd
nastartoval proces hojeni dlouhodobé se neho-
jici rdny rlizné velikosti.
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