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Clanek popisuje tspésnou 1é&bu komplikavané rany s vyuzitim
biolampy (Biostimul 302). Kromé této metody byly v hojeni vyuzity
i hydrogely a hydrogelové néplasti, dale Pythium ofigandrum, mik-
roskopicka houba Zivici se parazitickymi plisnovymi mikroorganis-
my spolu s antibiotickou Iécbou. U komplikovanych ran je velmi
dilezité zvolit nejen spravna antibiotika, ale také znat jednotlivé
faze hojeni rany, a nésledné pak ranu spravné o3ettovat. Diky opti-
malnimu postupu pfi hojeni byla rdna tplné a bez nasledkd zhoje-
na za 27 dni.

Uvod

Rana je defekt kize, pfi kterém je porudena celistvost koz-
niho krytu, Casto spojend i se ztratou hmoty tkané.' Mlze
vzniknout nésledkem traumatického poskozeni (fyzikalniho,
mechanického nebo termickénho) &i v disledku patofyziologic-
kych poruch. Mechanické, traumatické rany jsou fezné, bodné,
sefné, stielné, kousné, trzné, zhmozdéné, trzné-zhmozdéné
nebo operaéni. Termické rany jsou napf. omrzliny nebo popa-
leniny. Fyzikalnim poskozenim, napt. radiaci, vznikaji rany akti-
nické.> Ranami vzniklymi v disledku patofyziologickych zmén
v organismu nebo pusobenim vnéjsich podnétil na patofyzio-
logicky zménénou tkan jsou napt. dekubity, exulcerovang
tumory aj.? Podle pribéhu mizeme rany dale dé&lit na akutni,
hojici se per primam a chronické, hojici se per secundam.**

Podle rozsahu poSkozeni Ize rozliSovat rany uzavfené,
kdy nedochazi k poskozeni integrity kize, dale rany povr-
chové, kdy dochazi k podkozeni epidermis, rény v Castecné
nebo v celé tloustce kGze, podle rozsahu poskozeni dermis
a rany komplikované s rozsahlym poSkozenim cév, nervi,
sval(, kosti nebo organti.2® Pro voibu daldiho zplisobu odet-
feni ma vyznam déleni ran na rany Cisté a mechanicky zne-
cisténé. Z hiediska bakteridlni kontaminace se rozeznavaji
rany aseptické (biologicky ¢isté) a infikované rany.? Ve vete-
rinarni praxi se setkdvame nejéastéji s ranami mechanicky-
mi, ze kterych se mohou stat komplikované infikované rany.
Do této kategorie spadéa také popisovany pfipad.

Hojeni rany je pfirozeny proces obnovy integrity kiize a pfi-
lehlych poskozenych tkani. Faktory ovliviiujici proces hojeni
ran se déli na lokalni a systémové. Mezi lokalni faktory patfi
typ, velikost, lokalizace rany, stav okrajl a spodiny rany, pfi-
tomnost infekce a stafi rany. Mezi systémové faktory se fadi
vék zvitete, stav vyzivy, stav imunitniho systému, pfidruzena
onemocnéni, pooperaéni komplikace a nasledky akutniho
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SUMMARY

Naderadska M. Heeling of complicated wound with use
of therapeutic polarized light lamp. Veterinarstvi 2010;60:7-12.

This paper describes successful treatment of the complicated
wound with use of therapeutic polarized light lamp (Biostimul 302),
hydrogel dressing, hydrogel patch, antibictics and Pythium
oligandrum, which is microscopic fungus, living by eating parasitic
fungus. Treatment of complicated wound requires not only rightly
chosen antibiotics, but also knowledge of the phases of wound
healing and treating the wound appropriately to them. This wound
was completely healed in 27 days due to well chosen methods.

nujicich hojeni ran je zpusob jejich oSetfovani.*® Velmi dlleZi-
tym faktorem je vybér antibiotik, napfiklad méné Easto se
vyskyiujici nekrotizujici rany, jako je ta v popisovaném pfipa-
dé&, se mohou pfi nespravné volbé antibiotik stat zivet ohrozu-
jicimi. V t&chto pfipadech se doporuguje pouzit Sirokospektral-
ni antibiotika a jejich Uginek revidovat po 48 hodinach.®

Na mnoha prfipadech hojeni ran u lidi"* jiz bylo prokazano,
ze k urychleni hojenl Ize vyuzit (i¢inku polarizovaného svétia.
U tohoto pfipadu byla pouzita biclampa Biostimul 302. Tato
lampa vyuZiva k terapeutickému plsobeni energii vysoce pola-
rizovaného Gerveného svétla (626 nmy), Iécbu je moZné prova-
dét ve dvou reZimech, a to efektivngj§im quasi-kontinualnim
{100 Hz) a Sirokospekirdlngji plsobicim pulznim rezimu (s pro-
ménnou frekvenci od 2 do 10 Hz). Lampa ma v sobé akumu-
lator 6V/320 mA a po &tyfech hodinach plsobeni se musi
dobit."" Zdrojem svétla v lampé jsou specidlni vysoce svitivé led
diody s éervenym monochromatickym svétlem, prekryté speci-
alni polarizaéni 10lii, coZ umoZniuje vice nez dvojnasobnou
hloubku praniku do mékkych tkani nez u dfive pouzivanych
lamp a mira polarizace je diky kombinaci technologii jen o 2 %
nizs nez u biostimulaénich laser(. Polarizované svétlo je tzv.
studené, tudiz neprohfiva, coz je terapeuticky dilezité napft. pii
168b& zanétd. Toto svétlo je nekoherentni a diky tomu nejsou
potfeba specialni bezpeénosini a hygienické podminky. '

Proces hojeni rany probihé ve fazich, a proto je dileZité ve
spravné fazi zvolit spravné o3etreni. Faze hojeni jsou tfi: zanét-
liva (Cistici, sekrecni), proliferaéni (granulacni) a epitelizace.
Zanétliva faze zadina v okamziku poranéni a trva obwykle tfi
dny, u chronickych ran déle. V zanétlivé fazi probiha zastaveni
krvaceni, srazeni krve, zanétliva reakce (zarudnuti, otok), pri-
nik leukocytd do rany (makrotagl a neutrofilnich granulocyitl,
po 24 hodindch pak prevazuji monocyty a lymfocyty), kterou
Cisti a tvoff se ranny sekret. Proliferaéni faze zacina asi évity
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den po vzniku rany. V proliferaéni fazi se hlavné déli bunky
a tvofi nové cévy, rana se vypliiuje tzv. granulaéni tani. Je-li
tedy povrch rany cerveny, leskly a vihky, hojeni probiha sprév-
né. Granulace je vyznamné omezena u povieklych anebo infi-
kovanych, predevaim chronickych ran. V takovémto pfipadé
neni tvorba granulaéni tkdné optimalni a proces hojeni je zpo-
malen nebo zcela zastaven. Epitelizaéni faze zaéind mezi
Sestym az desatym dnem po vzniku rany. V epitelizaéni fazi se
réna kontrahuje, zpeviuje se granulacni tkan, postupné se pre-
kryva vrstvami epitelu (burtky bazalni vrstvy epidermy), dozré-
vaji kolagenova vidkna, rdna se tak postupné preméni v jizvu 3+

Pacient — popis pfipadu

Fena, plemene Jack Russell teriér, vék tfi roky, trpéla zhruba
pl! roku neustéle se opakujicimi purulentnimi zanéty andinich
Zlazek. Terapie spocivala v opakovanych vyplasich betadine
a nasledné aplikaci Tenazyme ve dvou &2 tfidennich interva-
lech do Uplného vydisténi. Konefna terapie byla rozsitena o tii-
tydenni aplikaci Antirobe. Po zvazeni komplikaci jsme se s maiji-
telkou rozhodli pro chirurgické odstranéni anélnich Zzlazek
v obdobi Kidu, kdy se zanét akuiné neprojevoval. Zakrok byl
proveden standardnim zplsobem v inhalaéni anestezii. Fena
byla dva dny pfed operaci medikovana Stomorgyl 10 mg 1 thl.
ix denné, majitelka jesté podavaia Wobenzym 2x denné 1 tbl.
Pii operaci byla rana hojné vyplachovana sterilnim fyziologic-
kym roztokem a pred uzavfenim i steriinim fyziologickym rozto-
kem s betadine. Rezy byly vedeny ikmo asi 3 cm od analniho
otvoru a Zlazky byly vypreparovany, aby nedoslo k poruseni
analnich svéracl. K podvazu zldzek a adaptaci podkozi byl
pouZit Sici materidl Resorba PGA EP3, koZni sutura byla prove-
dena jednotlivymi uzlickovymi stehy Sicim materidlem Resorba
Mopylen EP2. Ctvrty den po operaci se zadaly objevovat prvni
znamky nekrézy v okoli sutury. Fena nejevila zadné znamky
zvy5ené bolestivosti. Rana byla tedy oplachovana stfidavé fepi-
kem a betadine a stale byla aplikovana antibiotika Stomorgyl.
Paty den po operaci byla vidét rozsahla nekréza v okoli sutury;
nekréza postihla hlavné tukovou tkan a kuZzi nad ni v témér pra-
videlnych obdélnikovych tvarech (obr. 1). Rana nezapachala
a ani se nikde neobjevoval hnis, byla v3ak poviekla, okraje byly
zaoblené. Rana byla ocisténa betadine, odstranény kousky
nekrotické tkané a poté aplikovano éervené svétlo biolampy
(Biostimul BS 302) na kazdou stranu, po dobu 10 minut. Nako-
nec byla rana potfena lalugenem. Majitelka doma ranu
oplachovala 3x denné fepikem a po oplachu ji potfela
lalugenem. | pfes o3etfeni nekroza stale pokracovala
a sedmy den bylo nuiné provést chirurgicky debridement
v anestezii, protoZe se uvonil i podvaz pravé anaini Zldzky, kvdli
demuz se dostdvala stolice pfimo do rdny na pravé strané.
V rdmci debridementu byla provedena masivni lavaz sterilnim
fyziologickym roztokem s betadine a nakonec roztokem Penici-
linu G (1 ampule s 5 mil. Ul v 5 ml fyz. roztoku). Rany byly adap-
tovany a zavedeny drény typu penrose s vyUsténi{m mimo sutu-
ru, aby bylo mozné rany vyplachovat betadine a odvarem
z fepiku. Vzhledem k tomnu, Ze rana nekrotizovala a byla povle-
kl4 i pfes podavani Stomorgylu, byla jedté soub&zné s penicili-
nem zahajena i aplikace Noroclavu (amox. clav. 25 mg/kg).

Fena byla od prvni operace medikovana Norocarp proti
bolesti (Carprofen 2 mg/kg 1x d.). Po celou dobu nebyla vyraz-

Obr. 1 - Paty den po operaci

Obr. 2 — Druhy den po reoperaci

nd sklesld a pfijimala krmivo. Druhy den po reoperaci zacala
sutura povolovat, pravdépodobné diky temperamentu feny
a tahu v horni &asti rany na levé strané a spodni &asti na pravé
strané (obr. 2). Okraje rany zadaly opét mirné nekrotizovat. To
naznacdovalo, Ze antibiotika spolu s lokéini IéCbou mély opét
nedostacujici Uginek a bakteriaini infekce se znovu zalinala
ifit. Majitelka také uvadéla, Ze u feny dochazi pfi vé&tsim roz-
rudeni k samovelnému Uniku stolice. Byly provedeny odbéry
z rany na kultivaci (vykultivovan beta-hemolyticky stafylokokus
a E. coli pferostlé Proteus spp.) a stanoveni citlivosti na antibi-
otika (smés bakterii a Proteus sp. byly citlivé zaroven pouze na
Gentamycin, a to na dva kfizky ze vSech testovanych antibio-
tik: AMC (Amoxicilin s kys. klavulenovou), CIP (Ciprofloxacin),
BAY (Enrofioxacin), PNC (Penicilin), SPI (Spiramycin), CVN
(Cefovecin), laboratof bohuzel nedéla citlivost na Metronida-
zol, tab. 1), jednalo se tedy o velmi rezistentni mikroorganismy
v rané. Z rany byl také proveden odbér na cytologické vySetie-
ni (vysledek: hlen +++, Leu ++, G+ koky +, kvasinky +). Dale
byly provedeny odbéry krve na hemokultivaci (vysledek: 24
a 48 hod. bez zachytu bakteri) a vySetfen krevni obraz (Ery,
Leu, Hb, Hkt, MCV, MCHC, Leukogram — vée v normé, tab. 2).
Medikace byla zménéna jesté pred vysledkem kultivace, a to
nasledovné: Stomorgyl byl vyménén za Entizol (metronidazol
10 ma/kg) 2x denné p. o., Baytril 5% s. ¢. (5 mg/kg) a pokraco-
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: N;rg" / ".r - 'v i -".}‘ .’ﬁ'" (’é%; ' ;?? /;%,

/ i‘_‘;‘f-” i /}72, il . - i
Citlivost na antibiotika: AMC clp BAY PNC SPI GEN CYN
Proteus sp. ++ s ++ ++ ++ 4
Beta — hemolyticky stafylokok E. coff e

Hematologie
WBC — leukocyty 10,3 giga/l
RBC — erytrocyty 711 tera/l
hemoglobin 175 g/l
hematokrit 0,49
Mcv 69 fl
MHC 15,2 fmol
MCHC 35,8 g/dl
trombocyty 186 giga/l

Leukogram absolutni relativni
neutrof. tyée 7210 0.7
neutrof. segmenty 0 o}
lymfacyty 1648 0,16
monocyty 824 0,08
eosinofily 618 0,06
bazofily 0 0

vano bylo v podavani Amoksiklavu p. 0. (2x denné 25 mg/kg).
Kombinace antibiotik byla zvolena tak, aby bylo pokryto co nej-
v8téi spektrum mozZnych plivodcll infekce vzhledem k charak-
teru a umisténi rany. V p¥ipadé, Ze by nebylo dostadujici, byla
by provedena zména na zakladé vysledkd kultivace. Rana byta
omyta betadine, osuSena a na kazdou z ran bylo aplikovano
cervené svétlo biolampy (Biostimul BS 302) 10 minut, poté byl
na okoli rany aplikovan Biomycosin (Pythium oligandrum, dnes
jiz pro zvitata registrovany jako Ecosin), tuto aplikaci pak jedté
majitelka zopakovala vecer doma a druhy den byla aplikace
zopakovana stejnym zplsobem. Dalsi den vypadala rana vice
méné stejné, nekrdza jiz dale nepokradovala (obr. 3). Opét byla
provedena hygiena rany fedénou betadine, bylo aplikovéno
dervené svétlo biolampy 10 min. na obé rany a na okoli obou
ran a po osvitu byl opét aplikovan Biomycosin v roztoku, tuto
aplikaci pak jesté majitelka zopakovala veder doma. Ctvrty den
po reoperaci byly okraje rany jesté o néco vzdalensjsi a rany
stédle poviekié (obr. 4). Byla provedena toaleta rany betadine,
aplikovano svétlo biolampy stejnym zplsobem, po oetfeni byl
na rany aplikovan Hemagel a na néj jedté pfilozeny kolageno-
vé houby (Parasorb Resorba), vSe bylo pfipevnéno naplasti
3M s krytem. Paty den po reoperaci byly okraje rany opét vzda-
lenéjsi nez predesly den, ale v rané bylo mozné pozorovat jiz
prvni zndmky tvorby granulaéni tkéné a epitelizace po okrajich
(obr. 5). Rany byly oSetfeny stejnym zplsobem jako predesly
den. Sesty den po reoperaci vypadaia rana poprvé 1épe, byla
jen mirné povlekla a znémky granulace a epitelizace byly
vyraznéjsi (obr. 6).

VETERINARSTVI 1/2010

Toaleta rany a sviceni biolampou bylo stejné jako predcho-
zi dny. Po osvitu byl na rénu aplikovan Intrasite gel, ten byl pie-
kryt mtizkou Bactigras (antiseptické kryti s chlorhexidinem)
a jako sekundarni kryti byl pouzit Meolin. Krytf rany bylo opét
pFipevnéno 3M naplasti. Sedmy aZ tfinacty den po reoperaci
bylo pozorovano vyrazné priblizovani okrajd ran, pfeviadala
tvorba granulacni tkdné spolu s epitelizaci (obr. 7, sedmy
den). Osetfeni bylo provadéno stejné jako predeslé dny,
pouze od desatého dne byl Intrasite gel aplikovan pouze na
hiubSi mista, aby pfilisna tvorba granulaéni tkané nebranila
epitelizaci a na véiSi plochy byl aplikovan Hemagel. Osmy den
po reoperaci bylo ukonc¢eno podavani Norocarpu. V té dobé
byly rany jiz jen povrchové, probihala v nich jen &ista tvorba
granulaéni tkédné a zacinala prevazovat epitelizace. Lokalni
oSetfovani rany bylo témér stejné jako predchozi dny (postup-
né byl na ranu aplikovan misto Intrasite gelu pouze Hemagel).

D

Obr. 4 - Ctvrty den po reoperaci
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Obr. 5 — Pty den po reoperai

Obr. 6 — Sesty den po reoperaci

Dvanacty den po reoperaci ranu osettila majitelka sama
doma prakticky stejnym zpusobem, jaky byl aplikovan v ordi-
naci. Ofetreni se liSilo pouze nepouZitim biolampy. Od tfinac-
tého dne po reoperaci byl vysazen enrofloxacin (obr. 8, 13.
den), Sestnacty den byl vysazen i meronidazol (obr. 9, 16.
den) a 18. den Amoksiklav (obr. 10, 20. den). Osmnacty, dva-
caty a dvaadvacéty den byla réna pouze oplachovana betadi-
ne a kontinualni rezim sviceni biolampou byl zménén na pfe-
ruSovany. Nasiedné byla rana prekryta hydrogelovou naplasti
(Compeed), aby nedochézelo k jejimu vysouSeni (obr. 11, 20.
den hydrogel, obr. 12, 22. den hydrogel). V té dobé byla rana
jiz pIné v poslednf fazi hojeni, ve fazi epitelizaéni. Hydrogelo-
va naplast byla tfeti den po aplikaci lehce odstraniteina pomo-
ci roztoku betadine. Dvacaty sedmy den po reoperaci byla
rana UpIné zhojena jizvou a fena jiz neméla problémy s Uni-
kem stolice (obr. 13, 27. den).

Diskuse

K lécbé komplikovanych ran, jako byla tato, Ize pouZit
celou fadu kryti, které je tfeba volit podle typu a charakte-
ru rany a faze hojeni.V pfipadé, Ze je rana poviekla anebo
nekrotizujici, je vhodné pouzit v prvni fazi hojeni napf. Int-
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Obr. 8 — Trindcty den po reoperaci

rasite gel, coz je &iry amorfni hydrogel (bez obsahu kon-
zervaénich latek — parabent). Hydrogel podporuje pfiroze-
ny debridement pomoci Setrné rehydratace a autolyzy. Vy-
tvafi vihké prostfedi pro hojeni rdny a podporuje proces
granulace a epitelizace.'** Intrasite gel byl jiz s Uspéchem
pouZzit v 16¢bé ran u krélika'® nebo u nékterych ptakud.'”

Intrasite Ize dspésné pouzit v prvnich dvou fazich hojeni
rany, ale s nastupem treti fAze hojeni je vhodné ho postupné
nahradit jinym hydrogelem, jelikoZ v opaéném pfipadé hrozi
pfilisna tvorba granulaéni tkdné, kterd brani epitelizaci.

V popisovaném pfipadé byl pouzit Hemagel. Tento pfi-
pravek pfedstavuje opét kombinaci mokré metody v kom-
binaci s pOvodnim &eskym vynalezem, patentovanym po-
uzitim stéricky stinénych amint, které dokazi velmi Ggéinné
vazat voiné kyslikové radikaly v rané."”* Ukazalo se, Ze
Hemage! nepodporuje tak silng tvorbu granulaéni tkéné
a rana mohla rychleji epitelizovat.

ProtoZe moderni humanni medicina aplikuje k hojeni ran
fototerapeutickou 1écbu®#'# vyuzivajici polarizovaného svét-
la biolamp, byly schopnosti tohoto svétla pouzity i v tomto
komplikovaném pfipadé. Polarizované svétlo biolampy pro-
nika do tkani, kde vyvolava 1é&ebné zmény v podobg zvySe-
né aktivity bunék, bunééného metabolismu a tvorby latek

VETERINARSTVI 1/2010



Obr. 9 — Sestnécty den po reoperaci

nezbytnych pro oslabeny organismus. Zlep3uje vyZivu
v oblasti poskozené tkané, podporuje tvorbu keolagenu a pro-
tizanétlivych latek, tim usnadnuje hojeni, obnovu a zdravy
vyvoj bunék a tkani.** Vzhledem k typu Uginku je tuto meto-
du mozné Uspésné aplikovat ve véech fazich hojenf rany.

V popsaném pfipadé bylo hojeni rany zkomplikovano pfi-
tomnosti kvasinek. K jejich potlaceni byla vyuzita méné
znamd, ale v humanni mediciné vice nez dvanact let s Uspé-
chem aplikovana metoda vyuzivajici houbovy organismus Pyt-
hium ofigandrum (obsazeny v Biomycosinu a nyni i v Ecosi-
nu).®#= Tento organismus se fadi do fiSe Chromista — Strame-
nopila, a diky typu rozmnoZovani pfedstavuje pfedél mezi
houbami a prvoky. Jeho zplsob Zivota spoCiva v tom, Ze
svymi vlakny pronika do bunék parazita (plisné nebo kvasin-
ky) a €erpa z né&ho potfebné latky pro svoji vyzivu. Pythium
kromé parazitismu na patologickych plisfiovych organismech
produkuje také enzymy, a tim zlepsuje svoji Géinnost v boji
proti témto patogentm. Po vyCerpani parazita mizi z kize, pro-
toZe pro ného neni pfirozenym prostfedim, na kieré by se byl
schopen adaptovat, a tak uhyne hlady a uvolni prostor pro
znovuosidleni tzv. normalni mikroflérou.®® Diky tomu se
v humanni mediciné pouzivd pfi hojeni chronickych ran
a k [&¢hé plisnovych onemocnéni. =%
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Obr. 11 — Dvacaty den po reoperaci po aplikaci hydrogelo-
vé naplasti

i 5 it 1 ol

Obr.13 — Dvacaty sedmy den po reoperaci, ukonéeni 16¢by
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