DECUS PERSONAL

Stimulator za celjenje ran

OPIS - NAVODILA ZA UPORABO STIMULATORJA
ZA CELJENJE RAN

Rezultati raziskovalnih naporov v medicini in tehniki, dosezeni v zadnjih
desetletjih, omogotajo ljudem s prekinjeno hrbtenjado vse bolj$o vkljucitev v
normalno Zivljenje po koncani rehabilitaciji. Pri opravljanju dnevnih aktivnosti
prezivijo paraplegiki in tetraplegiki vedno vé¢ ¢asa ma vozitkih. Ceprav so
voziCkarji pri svoji neodvisnosti zivljenja dosegli velik napredek, pa so
problemi, ki nastajajo zaradi prelezanin, $¢ vedno velika ovira pri rehabilitaciji.
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Zakaj nastane preleZanina? DECUS PERSONAL

Zakaj nastane prelezanina?

Prelezanina (dekubitus ulcer) je odprta rana, pri kateri je
propad tkiva tem vegji, ¢im vedji je zunanji pritisk na tkivo.
Zaradi pritiska na stene ozilja ali na limfne zile, vedjega od
pritiska tekocCine, ki se po njh pretaka, nastopi zmanj3ana
prekrvavitev obmodij, ki so izpostavljena povedanim pritis-
kom (1, 2). Mehanski pritisk tudi poskoduje tkivo. Nas-
topijo lokalne anoksi¢ne spremembe, pride do kopicenja
anaerobnih metaboli¢nih razpadnih produktov in zaradi
motenega venoznega pritiska do nezmoznosti njihove
eliminacije. Zmoznost za sintezo kolagena (ki je glavno
vezivno tkivo) je zmanj3ana, zaradi ¢esar je vedje trenje med
celicami tkiva in ve¢je vdiranje tekoCine (3). Nastopi edem,
ki dodatno poslab3a tkivno prehrano - rezultat je nekroza
tkiva. K razvoju prelezanin pripomore tudi presnovno
neravnovesje organizma (anemija, hipoproteinemija,
avitaminoza) in okvara senzibilitete - pomanjkanje
fiziolo8kih obrambnih mehanizmov. Verjetno pa moramo
upostevati tudi delovanje nevrogenega trofi¢nega faktorja
zaradi nenormalnih vaskularnih refleksov simpati¢nega
Zivevja. Prelezanine se najpogosteje razvijejo na predelih
kostnih prominenc (27 % tuberossis ischii, 24% sarcum,
20% veliki trohanter, 8 % calcaneous itd.)

Celjenje ran z elektri¢no stimulacijo

Klasi¢ne metode preventive in zdravljenja prelezanin
uporabljajo fizioterapevtske prijeme (premes$Canje, raz-
gibavanje, masazo), medicinsko zdravljenje in v kon¢ni fazi
kirurske posege.

V zadnjem ¢asu se pojavlja elektri¢na stimulacija kot zelo
uspeSna metoda za celjenje prelezanin. Povezavo rasti in
obnove tkiva z naravnimi elektri¢nimi polji so ugotovili ze
v zatetku tega stoletja (4). Ce so naravna elektri¢na polja
porusena, jih lahko nadomestimo z zunanjimi, ki lahko
sprozijo in pospesijo procese celjenja. Nizkofrekventna
elektritna stimulacija neposredne okolice rane zmanjsuje
mehanski pritisk zaradi kontrakcij misi¢nega tkiva, iz-
boljuje lokalni in splosni obtok in celi¢no presnovo, kar

DECUS - NAVODILO

1-2



DECUS PERSONAL

Priprava in vzdrzevanje elektrod

prispeva tudi k boljSemu stanju bolnika. Od prvega porocila
0 ugodnih u€inkih elektri¢nih tokov na celjenje prelezanin
pred dvajsetimi leti (5) do danes so bile opravljene Stevilne
raziskave (6 - 12), med katere sodi tudi raziskava ljubljanske
skupine (13 - 19), ki je zajemala ve¢ kot 250 bolnikov z vet
kot 400 ranami.

Priprava in vzdrzevanje elektrod

Samolepilne elektrode odlepimo z za¥Citnega papirja in jih
pritisnemo na koZo. KozZa mora biti suha in nenama3¢ena.
Elektrod ne mo¢imo. Po kon¢ani uporabi elektrode pocasi
odlepimo s koze, tako da prevodna Zelatina ne ostaja na
kozi. Nikoli ne vleCemo za priklju¢no zico. Po uporabi
elektrode nalepimo nazaj na zas¢itni papir in jih spravimo v
zadtitno plasticno vretko, da se ne izsusijo. Zivljenjska
doba clektrod je razli¢na in je odvisna od vrste koze, pogos-
tosti uporabe in’mesta aplikacije. Ce pride do izsusitve
elektrode, oziroma e je potrebno njeno povrsino oistiti, to
storimo tako, da s prstom na tanko razmazemo vodo po
lepljivi povrsini.

S¢asoma se elektrode izrabijo. Take elektrode zavrzemo in
kupimo nove pri proizvajalcu oziroma prodajalcu, kjer smo
dobili aparat.
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Na¢in uporabe
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Nacin uporabe

Kozo okoli rane najprej ofistimo. Elektrode namestimo na
zdravo tkivo okoli rane. Namestitev elektrod na
poskodovano koZo lahko povzrodi opekline. Obicajno
uporabljamo en par elektrod, ¢e pa je rana zelo velika,
uporabimo dva para elektrod (slika 1), da s tem dosezemo
bolj enakomerno porazdelitev elektri¢nega polja preko rane.

slika 1: Namestitev elektrod okoli rane

V tem primeru elektrode namestimo tako, da sta sosednji
elektrodi razli¢ne polaritete (polariteta je oznacena z
razlitno barvo elektrodnih prikljutkov na kablu). Ko so
elektrode names¢ene, preverimo, da je stimulator izkljucen
in vklju¢imo elektrodni kabel v stimulator. Stimulator
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vklju¢imo tako, da vrtimo gumb za nastavljanje jakosti v
smeri Stevilk na gumbu od "0" do "1". Parametri
stimulacije, razen jakosti so tovarniSko nastavljeni (4 s
stimulacija 4 s pavza; $irina posameznega stimulusa 0,25
ms; frekvenca ponavljanja stimulusov 40 Hz). Jakost je
potrebno nastavljati individualno tako, da vrtimo gumb za
nastavljanje jakosti v smeri vefanja $tevilk dokler ne
zatutimo na mestu stimulacije rahlega kréenja misic.
Prevelika jakost povzro¢a mo¢no kréenje misic, kar lahko
povzroli pokanje novonastalih krvnih Zil in kapilar.
Razdrazeno tkivo se bo zaradi krvavitve potasneje celilo.

Luc¢ka ob gumbu dolo¢a polozaj gumba, obenem pa potrjuje
delovanje stimulatorja, neopore¢nost Zic in elektrod.
Raziskave so pokazale, da so u¢inki povezani s trajanjem
stimulacije na dan. Priporo¢amo ve¢urno aplikacijo aparata
dnevno (npr. preko nodi ali ve¢krat dnevno po par ur).

Poleg uporabe za celjenje preleZanin stimulator
DECUS uspesno uporabljamo za pospeSevanje cel-
jenja vseh vrst akutnih in kroniénih ran.

Menjava baterij

Decus P je baterijsko napajana naprava. Deluje na
dve 1,5 voltni bateriji velikosti R6 (AA) (priporoamo
alkalni bateriji LR6). Ko rde€a luCka za iztroSene
baterije (Low batt.) sveti tudi pri minimalni jakosti je
potrebno bateriji zamenjati. Na aparatu snamemo
pokrov leziS€a baterij, odstranimo iztroSeni in vstavimo
novi bateriji. Pravilni polozaj je oznaCen na nalepki

na dnu leziSCa baterij.
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Opozorilo: Ce aparata ne boste uporabljali ve¢ kot en
teden obvezno odstranite baterijo, kajti pri delno
iztroSenih baterijah slabse kakovosti pride do izliva jedke
teko¢ine v elektronski del naprave. Posledica je lahko
popolno uni¢enje naprave.

V komplet stimulatorja DEKUS sodi:

- stimulator DEKUS,

- 1 komplet samolepilnih elektrod 50 x 90,

- 1 komplet samolepilnih elektrod ® 50 ali 50x50mm
- elektrodna priklju¢na vrvica,

- 2 alkalni bateriji,

- navodila za uporabo.

Dodatni material:
- priklju¢na vrvica za 4 elektrode,
- razliéne velikosti in oblike samolepilnih elektrod.

Tehnicni podatki DEKUS:

nacin delovanja

ponavljajoci vlaki
impulzov (4s/4s)

Impulzi - tokovni, bifazni
- nabojsko uravnoveseni
jakost — amplituda 0 do 50 mA
frekvenca 40 Hz
impulzna irina 0.25 ms
strmina vlakov impulzov 05s
tokovna poraba tip. 40 mA

velikost ohisja
teza z baterijami

12x 6.5x3cm
140g

napajalni vir

-2x1.5V IEC LR6

AA (alkalna baterija)
-2x1.24V IEC KR15/51
( Ni — MH akumulator)
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S0 mA

slika 4: Oblika stimulacijskih impulzov na bremenu 1,5 KOhm // 220 nF +
150 Ohm
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Opozorila!

Elektri¢ni stimulator za celjenje ran je namenjen za
uporabo s samolepilnimi elektrodami ali z elektrodami za
namakanje. Kolikor se samolepilne elektrode zaradi
izrabljenosti ne primejo ve¢ dobro na kozo, jih ne
uporabljajte! Zaradi slabih kontaktov obstaja moZnost,
da se na kozi pojavijo opekline. Ista nevarnost obstaja,
¢e ne uporabljate zadosti zmocenih elektrod.
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