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Rezumat.

Autorul prezinta un caz de tratament al unui pacient cu un ulcer atonic plantar pe fon de diabet zaharat. Tratamentul
s-a accentuat prin debridare chirurgicald intr-o singura sesiune cu provocarea unei hemoragii locale prin efectuarea os-
teoperforatiei. Plaga a cicatrizat secundar. Rezultatul la distanta de 5 ani este satisfacator. Pe parcursul tratamentului s-a

utilizat pansamente produse de Paul Hartman AG.
Cuvinte-cheie: tratamentul, ulcerul atonic plantar

Summary. Contributions in the treatment of plantar atonic ulcer (clinical case)

The author presents a case of treatment of a patient with plantar atonic ulcer on the basis of diabetes. The treatment
was based on surgical debridement in one session by generating a local hemorrhage by performing and conducting an
osteoperforation. The wound healed up secondary. After five years the result is good enough and there was no recuration
noticed. During the treatment there were used dressing produced by Paul Hartman AG.
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Pe3rome. BapuaHT JieueHus1 TPO(HYECKO paHbI cTONBI (KIUHUYECKHUH c1y4daii)
ABTOp JICMOHCTPHUPYET KIMHUYECKUH ClTy4aii JIeYeHUsI TallMeHTa ¢ Tpo(uuecKo 3801 CTONBI Ha ()OHE CAXapHOTO

nuadera. TakTHka OCHOBBIBAJIACH HA XMPYPIUYECKOM YAajJeHUM HEKPOTHYECKHX TKaHEH B OJMH IPHEM, C BBHI30BOM
MECTHOIO KpPOBOTEUEHHS ITyT€M OCYIIECTBICHHUSI ocTeornepdopanny IUIFOCHEBOH KocTH. PaHa 3akuiia BTOPUYHBIM
3a)KuBIeHUEM. 3a 5 j1eT HaOmoaeHus penuauB He pa3Buics. [Ipu npoBeieHnH epeBsA30K HCHOJIB30BAIMCH MAaTEePHAIIb]

xoMmanuu Paul Hartman AG.

KiioueBble ci10Ba: jiedeHue, Tpoduyueckas paHa CTOIbI

Actualitatea temei. Ulceratia neuropatd profunda
este una din cele mai frecvente forme lezionale a pi-
ciorului diabetic. Este o ulceratie localizata de obicei
pe fata plantard a degetelor sau a plantei in dreptul ca-
pului metatarsienelor. Din pacate, caracterul indolor
al leziunii face ca ea sa fie neglijata de catre pacient,
sd progreseze in suprafatd, dar mai ales, in profunzi-
me catre un stadiu mai avansat [1, 2].

Asocierea microangiopatiei diabetice, care expli-
ca rezistenta mai redusa a tesuturilor la un stres pre-
sional care, altfel, in conditii obisnuite nu ar produce
leziuni.

Initierea dezvoltarii unor mecanisme fiziologice

predictibile este o provocare pentru tratamentul pla-
gilor atone. Debridarea chirurgicala. Este o procedura
rapida si radicald, efectuata pentru excizia tesutului
necrozat de la nivelul plagii si a tesuturilor compro-
mise de la marginile acesteia. Este considerata trau-
matica, neselectiva, nsa aplicarea ei contribuie esen-
tial la conditionarea plagii. Debridarea chirurgicala
intr-o singura sesiune este ,,termenul utilizat, cand
se practicd debridarea extensiva”, delimitand aceasta
operatiune de debridarea chirurgicald conservativa,
care poate fi efectuatd si in afara blocului operator,
care se aplicd 1n sedinte succesive pentru indepartarea
tesutului necrozat situat superficial.
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Figura 1, 2, 3. Caz clinic
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Figura 4, 5, 6. Dupa tratament

Cazul clinic pe care il prezentam are particulari-
tati de debut, de evolutie si de constituire a ulceratiei
profunde a piciorului diabetic cu lipsa unei osteite. Pa-
cientul C.G., 66 de ani (bolnav de diabet zaharat tip
II-12 ani), pe 16.01.2008 s-a intervenit chirurgical pe
motiv de ulceratie profunda in regiunea dorso-laterala
aplantei drepte (fig. 1). S-a efectuat debridarea chirur-
gicald intr-o singura sesiune (fig. 2), cu perforarea regi-
unii metafizare metatarsului V in 3 puncte cu formarea
orificiilor de 2 mm pana la provocarea unei hemora-
gii osoase in plagd (fig. 3). Evolutia postoperatorie
favorabila. S-a folosit pansamente ,,Atrauman” Paul
Hartman A.G. (fig. 4). Plaga a cicatrizat secundar pe
parcursul la 35 de zile (fig. 5). Pe parcursul ultimilor

5 ani recidiv nu s-a determinat. Rezultat favorabil la
distanta (fig. 6).

Concluzie

Cazul clinic elucidat nu pretinde la solutionarea
problemei date, aspectul oglindit necesitd argumen-
tare, mai ales, 1n plan experimental a procesului de
neovascularizatie locala prin proliferari celulare in ra-
port cu aportul sangvin si forta de incarcare.
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