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II. KONGRES 0 LECBE POPALENIN S MEZINARODNI UCASTI

Pplk. MUDr. Leo KLEIN
Vojensky lékaisky vyzkumny a doskolovaci tstav JEP, Hradec Kralové
(na&elnik: plk. doc. MUDr. Pavel Kuna, DrSc.)

Ve dnech 28.—29. kvétna 1987 se konal v Ko-
Sicich II. kongres o 1é¢b& popédlenin s mezind-
rodni uéasti. Uskuteénil se u pfileZitosti dvou
vyznamnych vyroci:

200. vyrod&i narozeni J. E. Purkyné a 15. vyro-
¢i vzniku prvniho oddéleni pro lé¢bu popéle-
nin na Slovensku. Jednid se o dne$ni Centrum
pro lé¢bu popélenin a rekonstrukéni chirurgii
MUNZ — ZUNZ VSZ Kogice-Saca. Jednéni kon-
gresu probé&hlo v krasném prostfedi lékarské
fakulty univerzity Pavla Jozefa Safarika ve dvou
sekcich — lékafské a stfednich zdravotnickych
pracovnikid. Kongres byl velmi dobfe pripraven
a obsazen vice neZ 200 ufastniky. Ze zahranici
se zucastnili zdstupci ze SSSR, RSR, Jugoslavie,
Kuby, USA, Argentiny, Nizozemi. Velmi pocdetné
byly delegace z BLR a MLR. Z ohla3enych pred-
nasejicich se nedostavili autofi z PLR, Svédska
a Finska. Kongresovymi jazyky byly angli¢tina,
rustina, ¢edtina a slovenS$tina. Zajistén byl si-
multanni preklad.

Hlavnimi tématy kongresu byla imunologie
v 16Cbé popdlenin, kterd se stava stdle dileZi-
t&jSi sloZkou terapie, ddle hromadné termické
urazy, dnes velmi aktudlni celosvétovy pro-
blém, a varia.

V prvni tematické skupingé hned v tvodni
prednésSce podal Dole ek (Ostrava) preciz-
ni celkovy pifehled endokrinologie po popéle-
ni. Na velkych souborech t&Zce popdlenych sle-
doval hladiny jednotlivfch hormonii v ¢asové

zavislosti. Charakterizoval imunologické né-
sledky po popéleni.
Prof. Minster (Baltimore, USA) v po-

drobném sdéleni charakterizoval tdlohu T-bu-
nék v imunitni reakci. Poukdzal na existenci
tzv. ,supresord“ T-bun&k. Stimulaci T-bungk
nepfiklddd valny vyznam, nebot se soucasné
stimuluji i jejich supresory. Nedoporuéuje pro-
fylaktické i.v. poddni imunoglobulini G. Na je-
ho pracovisti se mimo jiné zkousi pod4avani Po-
lymyxinu B se snahou o sniZeni hladiny endo-
toxinu po popdleni.

Beranova aj. (Praha) sledovala imunore-
gulaéni proteiny u malych popélenych dé&ti.
Dochazi k alteraci imunitnich funkci na pod-
kladé& rozvratu vnitfniho prostifedi.

Juhdzs aj. (Debrecin, MLR]) sledoval plaz-
matické koncentrace fibronectinu po popéleni.
Hladiny stoupaly s maximem 3.—7. den, ziista-
valy zvySené jesté 28. den.

Polé&dc¢ek aj. (Praha) sledoval koncentraci
celkovych imunoglobulind tfid IgA, IgG, IgM
u 54 pacientii. K nejvyrazné&jsimu poklesu séro-
vych imunoglobulint (hlavné tridy IgG) do-

chéazi v pribéhu 1. tydne po tirazu. Koncentra-
ce IgG se zvy3uje od 2. tydne a téZ hladina IgA
a IgM v této dobé je vySsi neZ u kontrolni sku-
piny zdravych. Zdiraznil opodstatn&nost ga-
maglobulinové substituce v 1. tydnu po rozsah-
lém popéleni. V druhém sdéleni Poladcek
aj. (Praha) sledoval podskupiny T-buné&k u t&z-
ce popédlenych a tim stav imunity zprostfedko-
vané builtkami. Byly stanoveny povrchové anti-
geny P3, T4, T8, Leu-7, la. Pozoroval signifi-
kantni pokles T4. Podil Ia a Leu-7 pozitivnich
buné&k byl zvysSeny. Rekonvalescence byla pro-
vazena normalizaci hladin téchto podskupin
v periferni krvi.

Prof. Sologub (Moskva, SSSR) hovofil
o celkové odpovédi organismu na termicky
traz. Charakterizoval obdobi toxémie, nastinil
zplisoby 1é¢by; mimo jiné vyuZivaji i moZnosti
hemoperfiize. Velmi zdlraznil nutnost dokona-
lého technického vybaveni popéleninovych
center. Jejich pracovi§té v Institutu chirurgie
Visnévského v Moskvé mé k dispozici mimo ji-
né 16 vzdusnych liZek SSI Clinitron!

Babik (Kosice) referoval o pozdnich imu-
nologickych néasledcich po alotransplantaci
u déti. Sledoval 40 déti, primérnd plocha popé-
leného. povrchu t&la byla 40 %. Alotransplan-
taty pouZili jako doasny Kkryt pfed autotrans-
plantaci na dobu 14—32 dnii, bez poddni imu-
nosupresiv. U 11 pacientll zjistili pozitivni cy-
totoxickou reakci. U nékterych se " projevila
alergicka dermatitida.

Druhou tematickou skupinu pfednések zahé-
jil Simko (Ko3ice) sd&lenim ,Termickd ka-
tastrofa a medicina katastrof“. Pojednal o vzni-
ku katastrof z historického pohledu. Poukédzal
na nevyhnutelnost vzniku medicinského oboru
.medicina katastrof“. Uvedl jeho definici a do-
kézal jeho potfebu poukazy na kaZdodenni
ohroZeni v mirovém Zivoté s moZnosti vzniku
jaderné nebo i jiné termické katastrofy.

Krivosudsky (Bratislava) charakterizo-
val jednotlivé body planu péce o poranéné pri
hromadnych drazech a katastrofach.

Grigorov (Sofie, BLR) se zabyval problé-
mem akutniho respirafniho distres-syndromu
(ARDS) u popéleninovych Kkatastrof. Porucha
respirace je jedna z ¢astych pri¢in vysoké mor-
tality popédlenych. Analyzovali soubor 293 po-
palenych pacienti — respiraéni insuficience
byla v 42,3 %. Nejcast&jsi pfi¢inou dechové ne-
dostate¢nosti byl ARSD — 23,9 %. Progresivni
dechovd nedostate¢nost za¢ind hlavné& mezi 3.
aZ 5. dnem po popéleni.

Krystev (Sofie, BLR) podal pfehled vy-
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skytu popélenin v Bulharské lidové republice
a jeho prognézu do roku 1995. Analyzoval ob-
dobi 1973—1985 v jednotlivich krajich zemé
oddélené& u déti a dospélych. Progndza vyskytu
do roku 1995 je 5,53 % u d#ti a 11,95 % popu-
lace dospélych. Vyskyt popdlenin v Bulharsku
stoupd paralelné& s celkovou trazovosti.

B ucek (Praha) — v pfednasce ,Microdis-
aster na popdleninovém centru v Praze“ vyhod-
notil zkuSenosti s oSetfenim vétSiho podtu téz-
ce popialenych soucdasné&. V roce 1981 to byly 3
déti a dalsi 2 byly pfijaty za 2 dny, v roce 1985
4 dospéli, v roce 1986 2 dospéli + 2 dé&ti. Pri-
jezd ranénych se uskutec¢nil za 10—70 minut
po ohlaSeni. Pritom prvni lékafskd pomoc na
misté drazu nebo b&hem transportu byla jen
ve 4 pfipadech uspokojivd a 7krat neuspokoji-
val VSem byla poskytnuta adekvatni komplex-
ni pomoc do 35 minut po pfijeti. Provadéli si-
multdnni o$etfovani dvéma tymy. Tyto mimo-
Fadné situace zvladli jestd silami sluZbu majici-
ho persondlu, vhodnym rozd&lenim tikol. Ne-
museli mobilizovat dalsi dle traumatologické-
ho planu.

Kénigova (Praha) hovofila o psycholo-
gickych aspektech masovych popéalenin. Ktery-
koliv jedinec miiZe zemfit psychologickou smr-
ti na zdkladé stresu. Je dileZité dat do soula-
du principy huménni etiky a zavéry prognostic-
kych zjisténi. PFi hromadné katastrofé zdtraz-
fiuje nutnost zfizeni centra pro informace (ro-
ding postiZenych, trfadim, sdélovacim pro-
stfedkim) a psychologickou podporu. Tuto vy-
Zaduji 2 skupiny ob8&ti:

1. postizeni, u kterych se vyvijl iraciondlni
jednani vedouci k panice

2. postiZeni, u kterych je letdlni prognéza ne-
vyhnutelnd; psychicka podpora, lidsky kon-
takt zmirni jejich utrpeni.

Prof. Benaim (Buenos Aires, Argentina)
vystoupil s dokonalou, bohaté dokumentovanou
pfedndskou o stavu a organizaci 1é&by popaéle-
nin v Argentiné. Zminil se o v8ech aspektech
1é¢by, kterd je zajiSté€na vSestranné& na vysoké
drovni. V zemi jsou vypracovdny jednotné
smérnice pro vSechny nemocnice k zajiSténi
standardniho 1ééebného postupu pro prvnich
48 hodin po popéleni. KaZdad ze 7 regionélnich
oblasti zemé je vybavena kompletni popéleni-
novou jednotkou, ktera slouZi jako centrum pro
danou oblast. Ostatni jednotky rozmist&né v ob-
lasti uzaviraji sit specializované 1é¢by.

Velmi bohatd diskuse uzaviela tematicky
blok hromadnych katastrof. Byly opakované&
zdliraznény nutné poZadavky na organizaci,
technické a persondlni zabezpeceni téchto si-
tuaci. Jsou jesté rezervy ve spolupréci zainte-
resovanych sloZek a resortii. Byla §koda, Ze pro
nepfitomnost prof. Artursona ze Svédska
odpadla prfedndSka o masové katastrofé v San
Juanico. Zde zahynulo po explozi propanu a
butanu 550 lidi, 7000 vyZadovalo zdravotnickou
pomoc, 2000 z nich bylo hospitalizovdno, 625
ran&nych mélo rozsdhlé popéleniny.

Ve treti tematické skupiné — varia — ode-
znél velky pocet pfednédsek zasahujicich témeér
do vSech oblasti 1écby popélenin.

Menési (Budapest, MLR) referoval o véas-
ném pouZiti laloku u popdlené ruky. Zdiiraznil
v€asnou a primarni excizi mrtvych tkani.

Atanasov (Sofie, BLR) poukdzal na dob-
ré vysledky kompresivni 1é¢by jizev po popéle-
ni pomoci flexibilni destiéky ,Dentaflex”. Jde
o dosovanou kompresi v riiznych anatomickych
krajinach.

Maris$ (Bratislava) uvedl zkuSenosti s 1é6¢-
bou deformaci popélenych rukou u déti. N&a-
hrada palméarni kiiZe je velky problém, proto
zdkladem uspéSné lécby je Fddné primarni oSe-
tfeni. Ukdzal FeSeni sekundarnich stavii, které
vétSinou vyplynuly z nedostateéného primérni-
ho oSetfeni.

Guzanin (KoSice) popsal 25leté zkuSe-
nosti s feSenim jizevnatych kontraktur ruky po
popdleni. Chirurgicka lé¢ba jizevnatyjch kon-
traktur si vyZaduje dokonalé znalosti metodiky
pldnovdni ndhradniho koZniho Kkrytu (mistni
plastika, transplantace, lalokova plastika), zna-
lost operaénich metod plastické chirurgie a do-
konalé ovlddani operacni techniky.

Kudlddékova (Praha) hovofila o vyzna-
mu mistni 1é¢by u popédlenych déti. Lécili 403
déti do 3 let v&ku v letech 1977—1986. V lokal-
ni terapii se velmi osvdd&il 1% sulfadiazin
(Dermazin).

Addmkova (Ostrava) uvedla zkuSenosti
se zkouSenim nového prostfedku primérni lo-
kélni 1é¢by — ,vodniho gelu“. Podle predbg&z-
nych vysledkdi je jeho pilisobeni pfiznivé (na
nékolik hodin sniZuje bolest, sniZuje teplotu
kiiZe, md pfijemny chladici uc¢inek, obsahuje
baktericidn& plisobici 1atky), aviak musi se jes-
t& vyzkouSet na vétsim poctu pacientd.

Michalek (Brno) pouZivd jako kryt na
povrchni popdleniny algindt sodny. Jde o blo-
kovy kopolymer ziskany z moiskych fas. Na po-
vrchu vytvari tenky, lehce snimatelny film,
ktery brani vysueni, pfiddnim famoseptu pii-
sobi i bakteriostaticky.

Vrtiskova (Praha)a Ionescu (Buku-
redt, RSR) podali zprdvu o prvnich zkuSenos-
tech s novym prostfedkem v lokélni 1é&b& in-
fikovanych popélenin — Bactroban, mastny tyl
napustdny antibiotikem Mupirocinem, vyrobek
firmy Beecham Pharmaceuticals, Velkd Brita-
nie. U malych rozsahii popalené plochy jsou
vysledky slibné, bude nutno jej dédle vyzkouSet
na v&t$im souboru pacientd.

Padkov (Burgas, BLR) promitl videoza-
znam o vyuZiti hyperbarické komory spolu se
vzdusnym liZkem SSI — Clinitron p¥i 1é¢b& po-
pdlenin, jak je pouZivaji ve vojenské nemocni-
ci v Burgasu.

Sypos (Budapest, MLR) podal informaci
o sledovani hladiny antibiotik u 100 popéle-
nych pacientli. Vzhledem k velké individudlni
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variabilité doporucuje provadéni kontrol séro-
vych hladin.

TroSev (Varna; BLR) v experimentu na
krysdch sledoval zénu okolo popélenin. Dle
histologického vy3etfeni mé tato tkan do vzda-
lenosti 1,5 cm od okraje nekrézy morfologicky
charakteristicky obraz, ktery se méni v &aso-
vém rozmezi od 1 hodiny do 21. dne po popé-
leni.

MéfFicka, Klein, Levinskd (Hradec
Krédlové, Pardubice) referovali o spolupréci
tkdfiové tstfedny s klinickymi pracovisti pfi
16¢b& popéalenin. Tkéaiiovd tstfedna v Hradci
Krdlové udrZuje stdlou zédsobu rfiznych docas-
nych nahrad kiZe — v chladu uskladnéné,
zmrazené nebo mrazem suSené xeno a alogen-
ni dermoepidermdlni transplantaty, jakoZ i mra-
zem susené chorionamniotické bldny. Nejlepsi
klinické zkuSenosti pfi 1é¢b& popdlenin jsou
s ferstvymi xenotransplantaty.

Vogtovéa (Praha) informovala o vysled-
cich sledovani viability kryokonzervovanych
koZnich 3t&ph testovdnim obratu glukozy. Ob-
rat gluk6zy u kryokonzervovanych $tépl klesa
zhruba na 50 % obratu u $t&pil Serstvych.

Vaglenovéa (Sofia, BLR) podala charak-
teristiku vSeobecné bakteridlni infekce u popé-
lenych za desetileté obdobi. Lé¢ili 910 pacientil
s popaleninami v&t3imi neZ 20 % t&lesného po-
vrchu. K rozvoji bakteridlni infekce doSlo ve
32,4 %, sepse v 11,7 %; tato se klinicky proje-
vila ve 2,4 %. 15,05 % pacientdi zemfelo v dii-
sledku bakterialni infekce,v10,11 % $lo o gram-
-negativni infekci, ve 2,97 % o gram-pozitivni
infekci. V 0,1 % byla pfidinou smrti kandidova
sepse.

Szabd (Budapest, MLR) sledoval z kardio-
logického hlediska systolickou funkci srdce
u popélenych. Zdiraznil nutnost prevence kar-
didlnich komplikaci.

Getlik aj. (Praha) ve velmi fundované
pifednédce hovofil o poklesu parcidlniho tlaku
kysliku v c¢asné fazi popdleninového irazu.
Zdfraznil c¢astou nutnost arteficidlni Fizené
ventilace jiZ b&hem transportu rozsdhle popa-
leného. ’

Hermans (Beverwijk, Nizozemi) hovofil
o modernich trendech v 1é¢b& popalenin. Lid-
ska kiiZe se stdle povaZuje za nejlep3i preven-
ci vyvoje hypertrofickych jizev. UZivaji tech-
niku uskladiiovani darcovskych ki s 98% gly-
cerolem. V 1é&b& mensich povrchovych popéle-
nin je k dispozici mnoho syntetickych materié-
1&. Dobré zku3enosti maji s pripravkem Duo-
derm.

Tamads (Debrecin, MLR]) upozornil na vliv
konzumace alkoholu na vznik popdlenin. Boj
proti alkoholismu je i prevenci popélenin v Sir-
§im slova smyslu.

Koller [(Bratislava) vystoupil s ndvrhem
na novy systém klasifikace inhala¢nich pora-

néni se zfetelem na anatomickou vrstvu pora-
néného respiradniho traktu, stupeii patologic-
kych zmén sliznice.

Emanuilov (Sofia, BLR) referoval o dob-
rych zkuSenostech pFi pouZiti kapkové in-
faze Ketalaru ve sniZenych davkédch pii ane-
stézii u popélenych.

Samohyl (Brno) podal informaci o no-
vém ¢eskoslovenském syntetickém koZnim kry-
tu SKINTEX. Je vyroben na bazi netkané texti-
lie z polyesteru kryté semipermeabilni mem-
brédnou. Spolehlivé Kkryje cerstvy, pFfipadné& chro-
nicky koZni defekt mnoho dni.

Drobik (Liberec) uvedl velmi dobré 7leté
zkuSenosti se SYNKRYTEM, ktery pouZival k re-
epitelizaci u povrchnich popélenin, odb&rovych
ploch a k zajist&ni p¥ihojeni autotransplantéatd.

Mary3ka aj. (Brno) uvedl pfehled sou-
Casného stavu vyvoje antimikrobidlnich obva-
z{i ve svétd. Zminil se o perspektivdch té&chto
obvazii v naSich podminkéach. Prov&fuje se moZ-
nost zavedeni vyroby antimikrobidln& uprave-
nych dodasnych syntetickych koZnich krytd a
kontaktnich vrstev obvaz{i typu NERIT a PORIN.

Blaha (Praha) referoval o dobrych zku3e-
nostech s Jodoforinem. Roz$ifil sortiment jeho
vyuZiti v riznych forméach — zasyp, vodni roz-
tok, roztok, mast.

Bylo velkou zdsluhou potradateld, Ze v ramci
kongresu probéhl i odborny semindf stfednich
zdravotnickych pracovnikii. Odeznéla fada kva-
litnich pfedndSek z pracovist zabyvajicich se
1éébou popédlenin, kterd postihla vS§echny aspek-
ty oSetfovatelské péle o popéalené. Jednalo se
napf. o transport popédlenych, prvotni oSetfeni
pri pfijmu, organizaci pridce na opera¢nim sé-
le, vyZivu popdlenych, rehabilitaci a jeji zvlast-
nosti u popédlenych, problematiku vychovy SZP,
epidemiologii popélenin, zvldstnosti anestézie
atd.

Vhodnym doplnénim bylo promitnuti filmu
o psychologickych aspektech u popédlenych déti.

Zavérem je moZno konstatovat, Ze II. kongres
o 1é¢b8& popélenin s mezindrodni Géasti v Kosi-
cich prob&hl na vysoké odborné a spoletenské
tirovni. Podal uceleny piehled o soudasném
stavu lé¢by popédlenin a byl pFinosem pro vse-
chny udastniky. Jedndni kongresu zdvéreénym
zhodnocenim ukong&il prof. Mari$, pFedseda Ces-
koslovenské spolednosti plastické chirurgie.

V samém zavéru potom vzdali v8ichni aéast-
nici hold dlouhotrvajicim bouflivfym potleskem
gestnému piredsedovi kongresu MUDr. Stefanu
Simkovi, CSc., byvalému nadelnikovi chirurgic-
kého oddéleni vojenské nemocnice v RuZomber-
ku a priméafi Centra pro 1é¢bu popédlenin v Ko-
icich. které vedl od jeho vzniku po celych 15
rokii. Udastnici kongresu tak spontdnng vyjad-
Fili dctu a podékovani za préci, kterou MUDr.
Stefan Simko, CSc. na poli 1é¢by popélenin vy-
konal.



