TERAPIA CU PRESIUNE NEGATIVA A
PLAGILOR

Emilia Maria Patrut

Obiective educationale
Ce trebuie sa stiti
e (e este terapia cu presiune negativa a plagilor
e Care sunt avantejele terapiei cu presiune negativa a plagilor
e Prin ce mecanisme actioneaza presiunea negativa asupra
plagii
e Care sunt indicatiile terapiei cu presiune negativa a plagilor
e (Care sunt contraindicatiile terapiei cu presiune negativa a
plagilor
e Tehnica aplicarii terapiei cu presiune negativa a plagilor
e (Care sunt incidentele si accidentele posibile

Ce trebuie sa faceti

e Sa recunoasteti plagile cu indicatie pentru tratamentul prin
presiune negativa

e Sa pregititi adecvat plaga pentru tratamentul cu presiune
negativa

e Sa pregatiti materialele necesare manoperei

e Sa efectuati pansamentul unei plagi respectand etapele terapiei
cu presiune negativa

e Sa respectati principiile asepsiei si antisepsiei pe intreg
parcursul manoperei

Definitie

Terapia prin presiune negativa este o metoda de tratament
neinvazivd ce constd 1In expunerea plagilor la presiune
subatmosferica controlatd realizatd cu ajutorul unei pompe de
aspiratie.

A fost aplicatd pentru prima datda in 1987 in terapia
traumatismelor de parti moi si a plagilor infectate.

Avantajele metodei
e reduce durata internarii, in cazuri selectate tratamentul putand
fi efectuat in sistem ambulator



reduce frecventa  pansamentelor plagii  (schimbarea
pansamentului la 36 — 72 ore)

avantajele unui pansament ocluziv in ceea ce priveste izolarea
plagii

reduce contaminarea bacteriand a plagii prin aspiratia continua
a secretiilor

pregiteste plaga pentru o grefa de piele prin favorizarea
granuldrii

Dezavantaje
costul ridicat al aparaturii

Indicatii

plagi supurate fard tendinta la vindecare spontana

O ulcere de decubit

O picior diabetic

O ulcere venoase

plagi cronice dupa interventii chirurgicale

o infectii de material protetic dupd tratamentul
herniilor/eventratiilor

0 fistule entero-cutanate

O plagi supurate in chirurgia vasculard — infectii de proteze
vasculare

dehiscentele de sutura, dehiscenta sternald dupa chirurgia

cardiaca

plagi secundare unor arsuri

plagi secundare unor traumatisme severe ale tesuturilor moi

plagile din fasceita necrozanta

plagi profunde cu exudat in cantitate mare

pacienti cu abdomen deschis

Contraindicatii
aplicarea directd pe structuri delicate
O vase de sange
O nervi
O viscere
O suturi (anastomoze)
tumori maligne exulcerate
osteomielita netratata



¢ fistule non-enterice, fistule neexplorate
e plagi nedebridate, cu tesut necrotic

Precautii
e structuri delicate
o fascii
0 tendoane, ligamente
O plagi cu sangerare activa
e tratament anticoagulant, antiagregant plachetar, pacienti cu
tulburari de coagulare
o fistule enterice
e pacienti care necesitd tratamente / proceduri speciale
O oxigenoterapia hiperbara
O defibrilare
O imagistica prin rezonantd magnetica nucleara
e pacienti cu traumatisme ale coloanei vertebrale
e plagi infectate
e plagi cu fragmente osoase

Elemente de anatomie si fiziologie
Terapia cu presiune negativd actioneaza prin urmatoarele
mecanisme:
e mentine un mediu controlat prin aspirarea continud a
secretiilor i exudatului din plaga
e favorizeaza reducerea dimensiunilor plagii
¢ induce o modulare a citokinelor cu efect antiinflamator
e imbunatateste  vascularizatia  pldgii prin  stimularea
angiogenezei
¢ induce remodelarea matricii extracelulare
e stimuleaza dezvoltarea tesutului de granulatie

Materiale necesare
e aparatul care genereaza presiunea negativa (sursa de vacuum)

O capabil sa genereze presiuni intre -40 mm Hg si -200 mm
Hg

O presiunea poate fi aplicatd in regim continuu sau
intermitent

O aparatul prezintd un sistem de alarma care se activeaza in
caz de presiuni excesive, la scdderea presiunii datoritd



lipsei etanseitatii, in cazul umplerii recipientului colector
sau la descarcarea bateriei
e consumabile (de obicei sub
forma unui kit)

O pansament absorbant:
tifon sau spuma
poliuretanica (burete)

o film semipermeabil
(folie autoadeziva
impermeabila  pentru
lichide din exterior, dar
care permite perspiratia)

O tubulatura

O recipient pentru colectarea secretiilor

e cchipament §i instrumentar steril: manusi sterile, foarfeca
sterild, flacon cu ser fiziologic

Figura 1. Sursa de vacuum

Tehnica
e terapia cu presiune negativa va fi aplicatd doar dupa curitarea
adecvata a plagii: indepartarea corpilor strdini, fragmentelor
osoase, tesutului necrotic si asigurarea hemostazei
O 1in cazul debridarii chirurgicale terapia cu presiune
negativa poate fi initiata la 24 - 48 ore postoperator
O la schimbarea pansamentului desprinderea pansamentului
vechi din plaga se poate face, la nevoie, sub irigare cu ser
fiziologic

Figura 2. Aspectul plagii inaintea tratamentului cu presiune negativa (plaga
nedebridatd cu tesut necrotic, respectiv plaga imediat dupa debridare / excizia
tesutului necrotic)



aplicarea pansamentului (tifon sau burete) tdiat steril dupa

forma si dimensiunile plagii

o tifonul poate fi impregnat cu antiseptic si / sau saruri de
argint (tot in scop antiseptic)

0 pansamentul trebuie sd umple plaga in mod delicat (fara sa
fie ,,indesat” 1n plagd)

aplicarea filmului semipermeabil — acesta trebuie sa

depaseasca marginile plagii circumferential cu 3 — 5 cm, iar

tegumentul din jurul plagii trebuie sd fie bine uscat pentru

asigurarea adezivitatii

decuparea unei rondele din filmul semipermeabil, situata

central in raport cu dimensiunile plagii

aplicarea tubului colector la nivelul orificiului croit anterior

montarea recipientului colector in sursa de vacuum

conectarea tubului de la nivelul plagii la recipientul colector

aplicarea presiunii negative

O se poate face 1n regim continuu (la inceputul tratamentului
— primele 48 ore sau in cazul plagilor cu secretii
abundente) sau intermitent (5 minute aspiratie — 2 minute
pauza, utilizat dupa scaderea cantitatii de secretie)

O presiunea subatmosferica optima: intre -80 mm Hg si -120
mm Hg pentru aspiratia intermitenta

O nivelul presiunii va fi setat in functie de cantitatea

exudatului si de sensibilitatea pacientului

Figura 3. Sistemul de aspiratie montat la nivelul plagii si aspectul granular al

acesteia la finalul tratmentului cu presiune negativa
pansamentul va fi schimbat la 36 — 72 ore
semnele de eficientd a tratamentului sunt:



0 reducerea cu 15% a suprafetei plagii intr-un interval de 1 —
2 saptamani

0 aspectul granular fin al plagii

O cresterea tesutului de granulatie cu 3 — 5% pe zi

tratamentul se intrerupe in urmatoarele conditii

O obtinerea rezultatului scontat: tesut de granulatie uniform,
plaga cu adancime mica

O ineficienta tratamentului: suprafata plagii s-a redus cu mai
putin de 15% intr-un interval de 2 saptamani

O durere intensa

O sangerare importantd la ni-
velul plagii

O infectie persistentd la ni-
velul plagii

0 daca pacientul nu tole-
reaza terapia sau isi retra-
ge consimtamantul pentru
aplicarea tratamentului cu
presiune negativa

grefarea cu piele a plagii ]

granulare obtinute In urma  Figura 4. Aspectul plagii dupa

terapiei cu presiune negativa grefarea cu piele liberd despicatd

variantd a tehnicii: terapia vacuum cu instilare de solutii

antibiotice

Incidente si accidente

durerea la nivelul plagii

0 depinde de pragul individual al sensibilitatii

0 cedeaza la diminuarea presiunii negative

sangerarea

0 de obicei usor de controlat

incidente minore asupra carora pacientul trebuie informat

O pierderea etangeitatii sistemului de aspiratie prin
deconectarea tubulaturii sau dezlipirea / perforarea foliei
autoadezive — se poate incerca reetanseizarea prin
reconectarea tubului, aplicare de presiune asupra
pansamentului; in caz de esec este necesard refacerea
pansamentului

O descarcarea bateriei sursei de vacuum — se va proceda la
reincdrcarea acesteia prin conectare la reteaua de energie



electrica (se recomanda reincarcarea sistematica in timpul

noptii)

0 umplerea recipientului colector — pacientul trebuie instruit
in privinta schimbarii recipientului colector

Formular de evaluare / autoevaluare

Etapa / Criteriu

Corect

Incorect

Identificarea pacientului

Obtinerea consimtamantului informat

Colectarea materialelor

sursa de vacuum

kitul cu consumabile

recipient pentru colectarea secretiilor

manusi sterile

foarfeca sterila

flacon cu ser fiziologic

Verificarea stérii plagii

pregdtirea pentru tratamentul cu presiune
negativd (indepartarea cor-pilor straini,
fragmentelor osoase, tesutului necrotic)

schimbarea pansamentului (indepar-tarea
pansamentului vechi sub irigare cu ser
fiziologic)

Croirea pansamentului absorbant

Aplicarea pansamentului absorbant in plaga

Acoperirea pansamentului cu folia auto-adeziva

Decuparea unui orificiu in folia autoadeziva

Conectarea tubului colector la folia autoadeziva

Conectarea recipientului colector la sursa de
vacuum

Conectarea tubului de la nivelul plagii la
recipientul colector

Setarea sursei de vacuum la presiunea dorita (-80
mm Hg)

Pornirea sursei de vacuum

Verificarea functionalitatii sistemului




