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Inventia se refet la mediciri, Tn special la chirurgig poate fi utilizat pentru tratamentul ulcerelor trofice.

Este cunoscétmetoda de tratament al ulcerelor trofice varicazse include asanarea ulcerului trofic de micraflo
patoges si tesuturile necrotice, inhibarea inflari sistemice, stimularea cgierii, matudrii tesutului conjunctii
epitelizarea ulcerului trofic. Componentele prirsdgpale terapiei antibacteriene topice sunt pansarheu soltii,
emulsii si unguente antiseptice care ¢on diverse antibiotice, sulfanilamidgi alte preparate cu g@une
antibacteriad. Dupa curatarea suprafei ulcerului trofic se aplic diverse remedii medicamentoase ce stimdleaz
procesele de regeneragiecontribuie la o vindecare mai rapic ulcerului, de exemplu: unguentul skievski,
balsamul Schostakovski, ulei datioa albi. De asemenea se utilizéagnzime proteolitice ce conitineaz liza
tesuturilor necroticgi au agiune antiinflamatoarei antiedemié [1].

Dezavantajul metodei cunoscute este termenul indatuwe vindecare a ulcerului trofic.

Este cunoscétmetoda de tratament local al ulcerului trofic,eceonst in aceeaipe suprafe ulcerelosi plagilor
purulente se aplic un remediu care caei urnitoarele ingrediente, colagerigz gentamicina sulfuric
polietilenoxid 150G glicerina 10,6-10,1 [2].

Dezavantajul acestei metode carist aceease produce o cicatrizare lérdin cauza & activitatea antibacteriana
si necrolitici a compoaziei sus metionate utilizate nu este sufici@nttotodat activitatea fermetilor utilizati in
compozie este limitat in timp din cauzaireagia suprafeei plagii repede devine alcalinsub agunea secretului
din plagdi.

Este cunoscétmetoda de tratament al ulcerelor trofice care tidimsaceeax se administredzintern metilxantine,
venotonice, anticoagulante, hipotonice, vasodilataantihistaminice, iar local se utilizéagubstare de purificare
(3% hidroxid de hidrogen, suc de colanhoe) ugina&t aplicarea bureilor din colagen pe supeatatita de plag
pe 1..2 zile. Durata tratamentului constituie de la 2 lani [3].

Dezvantajul metodei sus m@nate congiin aceeainu este destul de eficiegnde aceeaicla o parte din bolnavi
tratgi conform metodei date n-au fost Tnregistrate efed¢ cuitire pronunmati, iar la 2 paciefh cu ulcerele
varicoase boala s-a agravat manifestandu-se piensificarea durerilor in regiunea ulcerefoicu marirea lor in
volum.

Problema pe care o rezalinventia este reducerea termenului de tratangesporirea efectului curativ.

Conform invefiei, metoda revendicatonst in aceeazulcerul trofic se prelucreazilnic cu solgie de peroxid de
hidrogen de 3%, apoi se aglian amestec care cgme pulbere din Langermannia gigantea, ulei dinaRgsingue
L., si ulei din Plantago major L., in uitorul raport al componentelor, in % mas.:

pulbere din Langermannia gigantea 60...70
ulei din Rosae pingue L 10...20
ulei din Plantago major L restul,

totodat uleiurile preventiv se iradidzcu raze ultraviolete cu lungimea de armtk 180 nm timp de 40 min, seria de
tratament constituie 45 zile.

Datorita selecirii reusite a ingredientelor acestei compyizée ohine un sinergim n awnea terapeuticefectul
terapeutic fiind net superiorttade efectele fieeui ingredient in parte, totodaprelucrarea preventia uleiului din
Rosae pingue Lsj uleiului din Plantago major L.,acamplifica agiunile terapeutice ale acestor uleiuri.

Aplicarea local a pansamentului cu compgai revendicat, conform obseruglor noastre, duce la absai®
moleculelor adezive aflate pe suptafaelulelor endoteliule care se leaglectiv cu anumite tipuri de leucocite (T-
limfocite si macrofage). In afarde asta, pulbere din Langermannia giganteaileagtabolii toxice, fermeri
proteolitici si radicale libere care se elindirdin leucocitele activai contribuie la evoltia inflamagiei cronicesi
influenteaz negativ asupra procesului de epitelizare agifgr. De asemenea se produce legarea fibrinului,
polimerizarea &reia duce la formarea in jurul capilarelor a ,getrlor fibrinice”, ceea ce deregléametabolismul
normal si accelereax procesul necrobiotic, in felul acesta se amel@irgarocesul de regenerare a celulejor
tesuturilor. De asemenea s-a observéatpulberea din Langermannia gigantea are guae antiinflamatoare,
contribuie la drgirea capitalelor, ameliorarea circuitului de s@gidimfa Tn tesuturi adiacente.

Avantajele metodei propuse sunt reducerea perialgatament cu circa 3 lunitfade soltia cea mai apropiati
aceea & din punct de vedere economic compiazaplicat este ieftia.

Metoda propus se realizeazin modul urnitor: plaga se prelucreazu solgie antiseptié de hidroxid de hidrogen
de 3 %, apoi pe plagse apli@ un pansament Tmbibat cu o compiezicare cotine pulbere din Langermannia
gigantea, Oleum Rosae pingue L, Plantago majan Lrfritorul raport al componentelor, in mas.%:

pulbere din Langermannia gigantea 60...70
ulei din Rosae pingue L 10...20
ulei din Plantago major L restul,

totodati uleiurile preventiv se iradidazcu raze ultraviolete cu lungimea de arté 180 nm timp de 40 min, seria de
tratament constituie 45 zile.

Noi am observaticcuritirea suprafeei plagilor se petrece la a doua zi. In timpul pansamahta a doua zi masele
necroticesi fibrina se scot in forma de peligulLa 3-4 zi apar granuld, Tnceteaz inflamaie perifocale, se
micsoreaz cantitatea exsudatului, se stimulgarestereasi maturizaregesutului conjunctii epitelizarea ulcerelor
trofice necrotice.
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Metoda propus a fost aplicat la 13 bolnavi. La t bolnavi s-a produs epitelizarea, dar la 4 paciem gangrena
piciorului metoda noastra dat posibilitatea de a preveni amgiatanembrului inferior. Perioada medie de tratament
al bolnavilor a constituit 1.1,5 luni, in funge de dimensiunile pyilor, caracterul ggilor, precumsi de etiologia
insuficiertei venoase ceea ce este cu mult mghga comparge cu metoda desc#isn soldia ceea mai apropiat
care dureazpari la 4 luni.

Exemplu concret de realizare

Bolnava N—- 58 ani, S-a adresat cu acuze la dureri insupdetéibiregiunea plantei drepte cu elifinnecrotice
purulentesi cu miros putrid, Tn cadrul exandini clinice s-a depistat defectul pielii a suprg&ieanterioare a plantei
(12...16 cm), acoperit cu necrozadegetul IV necrotizat cu distrugergesutului osos a falangelor, edem p&m
treimea superio&dra gambei cu hiperemie. Din plaga se elimina fédgirmase necrotice. S-a efectuatiiméiriarea

la microflora, s-a depistat bacilul piocianic. Rezé anamnezegi a datelor obinute Tn cadrul examenului medical s-
a stabilit diagnosticul: Insuficiga circulatorie, boala ischenii@a cordului, angina pectosalboala hipertonit,
diabet zaharat tip Il, hepatita crofii@angiopatie diabetic insuficiena venoas a membrelor inferioare, gangrena
plantei drepte. Pdnla aplicarea tratamentului conform procedeuluieralicat pacienta s-a tratat in caidie
stgionar in raionsi Tn ambulatoriu timp de .5.6 luni, dar tratamentul a fostrfi efect. S-a efectuat tratamentul
conform metodei revendicate. plaga se preluéreazsolgie antiseptig de hidroxid de hidrogen de 3 %, apoi pe
plagi se apli@ un pansament imbibat cu o compigzicare cotine pulbere din Langermannia gigantea, Oleum
Rosae pingue L, Plantago major L, in @tanul raport al componentelor, in mas.%:

pulbere din Langermanni gigantei 60...70
ulei din Rosar pingue L 10...20
ulei din Plantag: major L restul

Unde Oleum Rosae pinguesLPlantago major L preventiv a fost supugi@di razelor ultraviolete cu lungimea de
undi de 180 nm, timp de 40 minute.

Treptat pe suprafa phgii apirea granulge vie, edem in jurul gbii a disg@rut si la periferia phgii apiruse
epitelizarea fia. Vazand aa tabloul clinic pansament se aplica cu pulbereoddat in 2 zile. Aa tratament s-a
continuat timp de 8 zilgi plaga s-a migorat in volum treptagi din plaga s-a Taturat tesutul osos degetului 1V.
Treptat toata suprafa phgii a fost acoperit cu crusta sufre, care devenea tot mai gréasi s-a observat i
portiunea cutanatin jurul phgii a devenit de culoare pal-rfgzla palpare nu era durer@ainflamgia periferic a
dispirut si suprafaa phgii s-a epitelizat. Pacienta a evitat amiatamembrului inferior drept. Pe parcursul
urmatoarelor 3 luni recidive n-au fost. Rezultateletdraentului nostru au dat posibilitatea deasatga piciorul la
pacientei, ira amputgia membrului inferior drept.



