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Summary

The local treatment o fthe burnings with the azo - complexpreparations

There were studied the azo - complex preparations in the treatment of donor
areas after the fee coetaneous plasty.

The obtained results showed that after the elaborated method the azo -
complex preparations form a compact layer on the affected surface, which isolates
the plague from the environment, it excludes the purulent process, it rennoves the
pair and eases the patient’s sufferance.

This method has a considerable importance in the treatment of burnings in
children, in the extremal conditions and in the Civil Defiance system.

Rezumat

Au fost studiate preparate azo - complexe la tratamentul arsurilor si a
zonelor donore dupa plastica cutanata libera.

Rezultatele obtinute au aratat, cd dupa metoda elaboratd, preparatele azo -
complexe formeaza la suprafata afectatd un strat compact, care izoleaza plaga de
mediul Tnconjurdtor, exclude procesul purulent, scoate durerea si elibereazd
bolnavul de suferinti.

Aceastd metoda are o mare insemnétate la tratamentul arsurilor la copii, in
situatii extremale si in sistema de Apadrare Civila.

Actualitatea lucrarii

Metodele contemporane de tratament local al arsurilor nu ne satisfac la
tratamentul bolnavilor prin durerea, care o provoacé in timpul pansamentului, prin
pierderile de lichid Tn zona afectata si prin insuficienta lor antibacteriala.

De atata cercetdrile stiintifice pentru a elabora 0 metoda de tratament local,
care ar corespunde acestor cerinti sunt de o necesitate vitalda, in deosebi la
tratamentul copiilor. Aceste cerinti pot fi realizate prin folosirea preparatelor azo -
complexe, care au fost studiate Tn cercetarile noastre.

Obiectivele lucrarii

Au fost studiate preparatele azo - complexe la tratamentul local al arsurilor.
Ele sunt substante Tn componenta moleculard a cdrora intra azogrupa (-N = N-)
unitd cu alti radicali ai glucozidelor. Au fost descoperite in 1864 de P. Grisson si
sunt coloranti care se folosesc in industrie, Tn medicina si Tn industria alimentara.

132



Au insusirea de a intra in reactie cu proteinele formand azoproteide. Aceste Thsusiri
deosebite a preparatelor azo - complexe au stat la baza studiilor noastre de a le
folosi la tratamentul arsurilor.

Telul a fost de a forma pe suprafata afectatd la arsuri cu ajutorul preparatelor
azo - compleze un strat compact care ar izola zona afectatd de mediul Tnconjurator.

Ca substrat de baza a fost luat azosulfanidul, care este bine cunoscut Tn
medicind Th componenta cu alti ingridienti, care 7i dau insusirea de a deveni treptat
in formd solidd. S-au determinat concentratiile optimale. Pe zonele intacte a
cutaneului ele intrd Tn reactie cu proteinele celulelor In stare de descvamare
formand o peliculd durd. Aceasta peliculd poate fi Tnldturatd numai dupda decolarea
stratului celular descvamant. S-a determinat concentratia optimald pentru zonele
afectate si s-a determinat si metodica de aplicare a preparatelor azo - complexe la
diferite forme de arsuri in diferite conditii climaterice - tropicale, subtropicale si
continentale.
Material si metode

n conditii tropicale preparatele azo - complexe au fost aplicate la 354 de
bolnavi, in subtropicale la 19 bolnavi si in conditii continentale la 32 de bolnavi.
Dintre ei 126 de bolnavi au fost copii pana la 14 ani in zona tropicald, 4 in zona
subtropicala si 6 in cea continentald. Restul bolnavilor au fost maturi de diferite
varste.

in toate trei zone bolnavii au fost cu arsuri pana al 25 % din suprafata
corpului. Dinte ei cu afectdri de gr. I-11-111A au fost 341 de bolnavi, cu afectari de
gr. 11IB au fost 64 de bolnavi.

Preparatele azo- complexe au fost folosite si la 1548 de zone donore unde au
fost efectuate 323 de plastii cutanate.

Pentru a efectua tratamentul la acordarea primului ajutor suprafata afectata
se prelucreaza cu solutie fiziologica, furacilina, rivanold, s-au novocaina de 0,25%.
Epidermisul decolat se Tnlaturd. Pe suprafata afectatd se aplicd un strat de tifon care
joaca rolul de carcas pentru formarea peliculei compacte pe zona afectatd. Pe
stratul de tifon in zona afectatd cu o pensa si tamponas se aplica solutie de
azosulfamid. Aplicarea solutiei de azosulfamid este repetata fiecare 8-10 ore in
primele 24 de ore. Aceastd aplicatie o face asistenta medicald sau insusi bolnavul
singur. in zona tropicald e suficient 24 de ore pentru formarea peliculei compacte
pe zona afectatd. Tn cea continentala formarea peliculei compacte are o duratd mai
indelungatd, dar nu depdseste 48 de ore. Dupa formarea stratului compact aplicarea
solutiei este stopatd. Tnldturarea peliculei compact formatd se face la a 9-12 zi la
arsuri de gr. 1l si mai tarziu la afectari de gr. IHA, Th mod programat. Pentru
inlaturarea peliculei pe toatd suprafata ei se aplicd ungent special pe 24 de ore,
dupd care ea devine elastica si se decoleaza foarte usor. Suprafata afectata la
momentul nlaturdrii peliculei este epitelizata. Acelas procedeu se realizeaza si la
tratametul zonelor donore dupa plastia cutanata libera.
Rezultatele obtinute

Rezultatele obtinute au dovedit cd preparatele azo - complexe intrand in
reactie cu proteinele din plaga formeaza la suprafata afectatd un strat compact.
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Majoritatea bolnavilor, dupda formarea peliculei si micsorarea reactiei
organismului la trauma termicd, au fost externati la tratament de amblator. Cu
afectdri de gr. I-1l la a 4-5 zi au fost externati 137 (60,4%) de bolnavi, la a 7-8 zi -
55 (24,2%) de bolnavi si la a 9-12 zi 35 (15,4%) de bolnavi.

Cunoscand termenii de epitelizare la afectdri de gr. 1l si Ill1A, se poate usor
de orientat cand e necesar de a inlatura pelicula si de a verifica rana. Zona afectata
ramane acoperita cu epitelii de o culoare palida, iar partea internd a peliculei, care
a contactat cu zona afectatd, pare acoperitd cu “stelute” - conglomerate de epitelii
descvamate, care s-au decolat impreuna cu pelicula.

Acelasi rezultat a fost obtinut si la tratamentul zonelor donore.

Discutii

Preparatele azo - complexe au un mare avantaj in comparatie cu alte remedii
de tratamet local al arsurilor. Ele dau posibilitatea de a exclude durerea, care o
suportd bolnavii la pansament, exclud necesitatea de a folosi preparate narcotice,
sau anestezie generala pentru a efectua pansamentul, deoarece la afectari de gr. Il
si I11A la folosirrea acestei metode bolnavul nu se panseaza in general pana la ziua
cand este considerat cd plaga a epitelizat.

Procesul purulent in plaga este exclus deaorece plaga este permanent uscata
si izolatd de mediul Tncojurdtor. Dinamica tratamentului decurge calm. Microflora
din plaga dintr-o parte este supusd actiunii bacteriostatice, sau bacteriocide a
preparatului, din altd parte, ea este cimentata in procesul de formare a peliculei,
care Intr-un scurt timp se usucé si microflora nu-si poate manifesta activitatea.

Acelas efect are loc si la tratamentul zonelor donore. Zona donord este
exclusa ca plagd suplimentard, prin care pot avea loc perderi de lichid tisular cu
toate componentele lui. Se exclude si pericolul de proces purulent in zona donora.

Aceasta metoda are o Tnsemnétate deosebitd la tratamentul arsurilor la copii.
E bine cunoscut ca ei suportd foarte greu pansamentele, refuza sa se alimenteze in
ziua de pansament, au teamd, devin isterici, tristi. Preparatele azo - complexe fi
feresc de aceste suferinti. In scurt timp dupad trauma, dupa formarea peliculei
compacte pe zona afectatd ei devin veseli, n-au dureri si pand la tnldturare peliculei
si epitelizarea complexe a zonei afectatd, ei au acelas mod de comportare pe care il
aveau pana la trauma. Sunt veseli, activi, cu o dinamica locald mult mai pozitiva
decét cea, care are loc la folosirea altor remedii de tratament local.

Concluzie

Preparatele azo - complexe au o Tnsemnatate deosebita la tratamentul local
al arsurilor. Metoda elaboratd da posibilitatea de a izola zona afectatd de mediul
inconjurdtor, de a evita procesul purulent in plagd, de a exclude necesitatea de a
face pansament, care la randul ei exclude suferintele bolnavului si da o economie
deosebitd de material pentru pansament.

Tratamentul local al arsurilor si al zonelor donore poate fi strict programat.

Folosirea acestei metode la copii pentru ei, dupd un stres atat de putemie
dupad trauma, este o renastere.

Aceastd metoda are o Tnsemnatate deosebita in situatii extremale.
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