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Félvastag bélyeg transplantatum rögzítése 
Histoacryl-N-blau ragasztóval 
trópusi körülmények között

A  szerzők trópusi körü lm ények  között váladékozó, sarjadó  
sebfelszín befedését végezték  félvastag bőr bélyeg plasti- 
caval. A  transplantatum ot H istoacryl-N -blau ragasztóval rög
z íte tték  jó eredm énnyel. Javasolják a ragasztóanyag haszná
latát szabad transplantatio  esetén, akkor is, ha a rögzítést 
biztosító nyom ókötés biztonsággal nem  alkalm azható.

Az utóbbi évtizedekben a sebvarrás anyagai és módszerei sokat változtak. 
Az útkeresés fő oka az, hogy a régóta elfogatott és rutinszerűen alkalm azott 
varrattechnika nem  szövődménymentes. A jövő kétségtelenül a biológiai ra 
gasztóanyagoké. A különböző szövetbarát ragasztóanyagoknak a klinikum - 
ba való bevezetése napjaink egyik fontos feladata.

A félvastag bőr szabad átültetése régen ism ert eljárás. A félvastag transp- 
lantatum m al végzett, úgynevezett bélyegplasztika a sarjadzó sebfelszín gyors 
behámosításának kiváló módszere.

A félvastag bélyeg transplantatum  a befogadó helyen néhány napig diffu
sio val táplálkozik, m ajd a capilláris érbim bók benövése után alapján rögzül. 
Amikor a transplantatum  rögzítését ragasztóanyag felhasználásával kíván
tuk  elősegíteni számoltunk azzal, hogy azon a területen, ahol ragasztóanyag 
kerül a bőr bélyeg és a befogadó felszín közé a diffusio károsodást szenved 
és a transplantatum  necrotisal. Ennek elkerülésére csak annyi ragasztóanya
got cseppentettünk a befogadó helyre, hogy az csak a bőr bélyeg centrum át 
rögzítse és így a szélek felől a transp lan tatum  táplálkozását biztosító diffu
sio zavartalan legyen.

Esetünkben a félvakság bőr bélyeg transp lan ta tum  rögzítését H istoacryl- 
N-blau ragasztóval a trópusi körülm ények indokolták. Megfigyeléseink sze
rin t az általunk vezetett sebészeti osztályon a m agas hőmérséklet és pára tar
talom, valam int a fokozott izzadás m iatt m ég a steril m űtéti sebek kötését 
sem lehetett két napnál tovább fenntartani. Ennek oka, hogy a vékony pörk- 
rétegben is fennáll a felázás m iatt bekövetkező felülfertőződés veszélye. Fo
kozottan jelentkezik ez a hatás váladékozó sebek esetén. Közismert az a tény, 
hogy a varrás nélküli, szabad transplantatum ok rögzítését, m egtapadásukig
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kötés biztosítja. A nyomó kötéseket csere nélkül 6—7 napig ta rtják  fenn, 
mely idő a la tt a transplantatum ok rögzülnek.

A hagyományos nyomókötéses rögzítést a trópusi körülm ények m iatt nem  
alkalm azhattuk. A bélyegek öltéssel tö rténő rögzítése a szakadékony, sarjadó 
befogadó helyen nem  volt lehetséges.

Esetünk ism ertetése: A. M. 14 éves férfi beteg harckocsiról leesett és a 
harckocsi lánctalpa a jobb hum erus könyök ízületbe hatoló darabos, nyílt 
törését, a fe lkar és alkar izom zatának roncsolódását, a felkar középső har
madától az alkar középső harm adáig érő körkörös bőrnyúzódását okozta. 
Ugyancsak sérü lt a n. m edianus és n. ulnaris is.

Első ellátásként sebtoilette, a hum erus distalis epiphysisének K irschner- 
drótos fixatioja, a m egm aradt bőrrészek visszafektetése, öblítőrainage és 
rögzítés történ t. Az alkalm azott antibioticus védelem ellenére (Penbritin 
4X1 a.), septicus állapot alakult ki a sérült terü le t k iterjed t bőrnecrosisaval. 
A necrotisalt terü le te t demarcalódása u tán  a septicus állapot megszűnt, a 
sarjadás m egindult. A jobb könyök ízülete physiológiás középállásban rög
zült.

A beteget sarjadó, erősen váladékozó az alkar középső harm adától a fel
kar középső harm adáig érő hám hiánnyal vettük át. A localis kezelés h atá
sára a váladékozás megszűnt. A tisztán  sarjadó sebet félvastag bőr bélyeg
plasztikával fedtük. A transplantatio  u tán  a hámosodás három  hét alatt be
fejeződött.

1. ábra
A  ragasztó fe lkenése  a befogadó helyre

A m űtét leírása: a jobb comb feszítő felszínéről Humby-késsel félvastag 
transplantatum ot metszünk, m elyeket bélyeg nagyságúra szabdalunk. A be
fogadóhelyre cseppentett Hystoacryl-N-blau ragasztóval mozaikszerűen fel
fek tetett bélyegeket rögzítjük. Paraffinos im pregnált lap fölé rétegezett né
hány soros gase-lapos kötéssel fed jük  a sebet, az adó területet szabadon ke
zeljük. Az első kötésnél a második napon, a parafinnal im pregnált réteget a
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helyén hagyjuk. A gase lapokat oxycortos lefúvás után szarazra cseréljük. 
M ásodnaponkénti hasonló kötéscsere után a nyolcadik napon az im pregnált 
lapot is eltávolítjuk. A transplantatum ok m egtapadtak. A teljes hámosodás 
befejeződéséig kétnaponként egyrétegű im pregnált lappal fedtük a m űtéti 
területet.

' ■ * « ' B p P ' ,
2. ábra

A ragasztóval rögzített bőr bélyegek
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JlyKcm JJ. Kamt aH m / c , Tukuh M. Maitop m / c , CK/ienapuK f f . :
OMKCAUHít MAPKM TPAHCnJlAHTAHA PACIUEnJIEHHOÍÍ KOIIIH

c  noM O inbK ) KJiEfom Ero b e u iec t b a
HISTOACRYL-N-BLAN B TPOnMHECKMX yCJlOBMUX

A bto ph  npoBejiH saKpbirne paneBOü noBcpxttocTH c BbigejieHHHMH h rpaH ynauneit, npa- 
MeHBB MapoHHyto njiacTHKy pacmenaeiiHOü kojkh. TpattcrmaHTaT 6bui (JmKCHpoBaH KjietoiitHM 
BemecTBOM histoacryl-N-blan c xopomHM pe3yjibTaTOM. npegjiaraeTCH Hcnojib30Bamte 3Toro 
BemecTBa npa cbo6 o,jhoíí TpaHCiuiaHTauHH, zia>Ke ecmt npHMeHeHwe (ttHKCHpytomeií gaBSimeft 
noB»3KH He BB.iBerca 6e3onacHbiM.

Dr. G. Lukács, Hptm . Arzt, Dr. M. akács, M ajor Arzt, Dr. G. Szklenarik, zivil 
A rz t:

BEFESTIGUNG HALBSTARKER M ARKE—TRANSPLANTATE MIT 
HISTOACRYL—N—BLAU K LEBEM ITTEL UNTER TROPEN—UMSTÄNDEN.

V erfasser haben, un te r T ropen—U m ständen d ie  Zudeckung sprossender, aus- 
fliessender W unde—O berfläche m itte ls  ha lb sta rkem  L ederm arke—P las tik  durch- 
gefürt. Die T ransp lan ta te  w u rd e n  m itte ls  H istoarcryl—N—blau  K lebem ittel m it 
gu tem  Erfolg befestigt. Im  F a lle  fre ie r T ransp lan ta tione w ü rd e  m a n  die Benüt
zung dieses K lebem ittel au ch  d a n n  an ra ten , fa lls  e in  festm achungsicherer D ruck
verband  m it en tsp rechender S icherhe it n ich t anw endbar w äre .—
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