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Vakuumversiegelung - Modernes Wund­
management zur Konditionierung und 
Rekonstruktion von Weichteilschäden
P \\ \ssl I . M S< H\. Willi IRK. II. (j| RKGROU

In der < hu urgiv und insbesondere in 

der Plastischen- und Wiederherstel­
lungschirurgie stellen große trauma­

tische t\ unden und lUutdclekh- häufig 
ein Problem in Bezug aul die Primär- 
und Sckundanersorgung dar.

Erst Versorgung und Planung:
I nts»¡leidend tsi icdoch die WciJiciistcl- 

'.nie hei dei I rstvctsorgiitu' von tt.mm.iii 
sj’. n Weit.lileil'Juden oder .uidi die Plj- 
ninie plastische! I ingritle. um ein gutes 
I igebm» zu ctrciJien I in gutes kosmcli 
•shes und funktionelle- I teebnis kann dann 
citeijii weiden, wenn möglichst viel eigen- 
ständiges < icwcbc et halten werden kann und 
zusätzlich ein gut v .isknbt isicilci Wund 
euind vmh.indcn ist um einen sekundaien 
Wunde et sJduB durch Nullt. I lautltansplan 
talion odet I .ippenplaslik zu ermöglichen 
I he offene Wundbehandlung ist Inet unserer 
Meinung naji ttotz .Ict neuen und vielseiti­
gen Wund.iut1.igen überfordert, d.i nicht 
glenlizeitig ein sichelet Schutz vot hakten- 
eilet Kontamination, i.i-Jici VV undkonditio 
nietung und Vciklcincmng der Wundllache 
hzw Verhinderung der I lautrelraktion 
et reu ht werden kann I in diesen Vnlordc- 
Hingen an ein modernes W undmarugcincnt 
gerecht zu weiden ist also ein geschlosse­
nes. granulationstörderndcs Sv stein wie die 
Vakuumv et Si egelung mit der Möglichkeit, 
variable Spannungen aut die Wundrander 
aus/uühen notwendig Ilic V.ikuumVersie­
gelung ist dahei ein ideales Behandlungs­
konzept bei dei primären Versorgung trau­
matischer WcichteilsjMden IN' weiteren 
eigner »ich die Vakuunivcrsicgclung auch 
zur Verkleinerung von llauldetekten. ins- 
besondere bei schwierigen Wetehteilvcriull- 
nissen <>dci zui Wundkonditionierung chro­
nischer und infizierter Wunden mit 
ansjiliclkndet plastischer Deckung oder 
Sckundarnaht Im folgenden soll das lhera- 
piekonzcpt zur Konditionierung und Rekon­
struktion von traumatischen und chroni­
schen Weichieilsjiadcn erläutert werden

Material und Methode:

Die Vakuumversiegelung gehört in die 
lit ippc der okklusiven Techniken der 
Wundbehandlung Die Besonderheit hegt in 
einer flächigen Wünddrainagc. die über 
einen oflenpongen Polyvinylalkoholschaum

mit einem integrierten Rcdoiidr.nn.igc- 
systemoptimiert wird

Die BasistcJimk besteht aus einem 
iocketen Vullullen der Wunde einschließlich 
etwaiger Wundtaschen mit einem zuge- 
schmttcncn PV V-sJiauiiisioll Vusgehend 
von anderen klinischen I rtahrungen und 
I ntersuchungen im Hinblick auf die physi­
kalische I lliztenz von Sji.iumstoilsttiikiu- 
ren zur Sckrctableilung und W undkonditio- 
nicrung Haben sich auch Ixt dieser leJinik 
xjiaumsiotlc mit einet Porengiohc von 11.2 
bis | mm als gut geeignet erwiesen Ihrs 
weiteren ist cm situatiorisgerecliter Zuschnitt 
zui Vnpassung des sj 'inistollcs an die 
VV undllaJicn und gegcbcnhcitcn eine vv ich- 
lige Voraussetzung für den I rfolg des Vcr- 
tahrens I in wcsenthclier Vorteil des PV V- 
Schaumes ist weiterhin, daß er nicht mit der 
Wunde verklebt Der sji.mm-toll kann 
dann te nach Wundsituation an den Wund­
rand tivicrl und gegebenenfalls zur Wund- 
Verkleinerung auch unter Spannung emge- 
naht werden

Die Sckrctableilung erfolgt über Redon- 
drainagen In ( h. die in die sji.minstoll 
platten eingelegt, transkutan oder epikutan 
ausgclcitet und mit einem Vakuumsystem 
verbunden werden Welches Vakuumsy acm 

Redontlaschc oder Vakuumpumpe uahei 
zui Anwendung kommt, ist abhängig von 
<lcr Wundgrolle und dem Wundzustand 
VbsJihcßcnd w ird das gesamte W undgebict 
mit einer transparenten Poly urethan-Vcr 
bandlohe abgedichtet Die Ircigabc des 
Vakuums führt zu einem schlagartigen 
Kollaps der PV V-Platlen und zu einem 
I inziehen der folicnahdcckung Von ent­
scheidender Bedeutung tür den Behänd- 
lungscrfolg und zur Verhinderung von Kom­
plikationen ist das ständige Vufrechterhalten 
des I niet drucke» im System Der erste 
Wechsel der Vakuumversiegelung erfolgt 
normalerweise am 4 p op lag Die weiteren 
Wechsel können dann te nach Wundsituauon 
in bis zu siebentägigen Abständen durchge- 
tühn werden. Die epikutane Vusleitung 
ermöglicht einen Wechsel ohne Analgesie, 
so daß auch eine ambulante Behandlung 
angestrebt werden kann

Ergebnisse:

Im Bundeswehr! rankenhaus1 Im wurden 
seil IW4 insgesamt 2XX Patienten mit einer 
Vakuumvcrsiegelung behandelt Davon

erlitten HM Patienten traumatische Weich 
teilsehädcn. die in H I allen mit einer «die­
nen 1 raktur kombiniert waren In I h» I allen 
lag eine Weichtcilintcktion in form von 
postoperativcn Wundinfektionen und 
\hs/cssen vor Des weiteren wurde die 
kakuumversiceclung bei “I Patienten mit 
chronischen Wunden rl Icuscruris. Dekubi­
tus diabetischer I uBi angelegt Die Behänd* 
lungsdauer bis /um definitiven llautvcr* 
Schild* durch Hauttransplantation in 4‘m. 
Sckundarnaht in 1211. Kombination aus 
sckundarnaht und Hauttransplantation 
in *4i m»wic I appcnplashk in 4i betrug 
1^.5 läge i4 bis ** läget I bergang auf eine 
offene Wundbehandlung erfolgte in Ul I ai 
len Die I ntcricilung vier mutieren Versieg«, 
lungsdauer nach Indikationsgruppcn sind in 
labeile I dargeslclll
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hilhlli I \lilth>< Itrsiigilungsdauei 'in laut n>

Hei den k Implikationen »land der 
DruckvctluM de» Sv Mems im Vordergrund 
l>ei haupisachluhe Grund Auren »»hwiengc 
VerMegclung»»tellcn. wie z B un den 
\kien. .in Pin- VuMrittsMellen und im 
Bereich der Peri.in.ill.ilte Schwere»legende 
komplikationcn konnten aber dureti ein 
Mitlizienie» Xbdahten odet I berpang zur 
■ ■Ilenen Wundbehandlung vermieden 
werden

Kasuistik
'Stahliger lorMer det »uh durch umot 

Mehlige* llaiiiieren mit dem Geweht .inen 
l>uuh»chuK dineli den reehten Vortub 
zuzog Her Patient wutile zmuihM au»w.n 
tig vorhehaiidclt Hei Vutriatina zei ■:» »uh 
det Belund einer komplizierten MittcIM1 
detekHiaktur Ml I IV ».-■ c einer bereu', 
beginnenden Weuhlciiin'.ktioii Vu h au* 
giebigcm Wunddcbridemcm und subiliMe 
tung de* I strahle* mu Fixateur externe 
wurde eure Vakuunivetcicgelung »owohl de»

seluibk in.il* *owie del I in und Vu» 
*■ hultwunde eingenommen Vieh lünlmali 
gern VerMcgclung*wech»cl un Inieivall von 
4 * lagen zeigte *ieh eine gute Wundk-ndi 
lionterung und Vcrkh tnetung der W undhoh 
le »luteh Iiranul ition*geweb* Her PV V 
Schaum winde in Bereu h dei Vu* 
*■ liiil w uiide unter Meheei Spannung ui die 
Wunde etngeriahl »o dait eine *ehtlttwci*e 
WundxerMhmak'rune bi» hm zur Sekundär 
naht mo.-luh winde Hu vollMandigc 
\bhetlung det I in»vhubwuiide ci’-let. 

dann uls i eme oll. ie Wundbehandlung 
Vuh ■ Monaten wat d e Behandlung al'Ce 
»ehlo«»en und dei Patieru kon ’i mit einem 
otmopadi».‘un s.lmh vct*orgt weiden

Diskussion

Hu V.ikuumvetMceclune »ollle riuht al* 
eml.ulu Wundbeli.indhiii-.»melh.sle vet 
»landen werden »ondern vielmehr al» eine 
Icdimk die em Wuiidm maeeiner' mit 
Wundkonditiomeiung und dei kahzciti

gen Möglichkeit der WundiekonMruktion 
batet ln*be»onderc n.uh Ilaut1r.m»planla- 
lioncn •siet I app 'iplaMikcn cntMehcn ko» 
men*»h un»vhonc Vithcnbildungen. »owohl 
im Bereich de» llebedclekle* al* auch im 
Bereich di» han*plaiitatlagcr» Her Haut 
vcr»chhib durch Sekundarnaht »ollle da» 
.ingc»ttebie /tel jeder Win.de oder jede» 
Hautdclckie* »ein. um funktionellen und vor 
allein ko»mcti»chvii \n»pituhen gciciht zu 
werden Vulgtund un*ctcr I tahiunpen und 
I igcbm**c können durch komcqirentc and 
überlegte \nvvcndiing det V .ikuumvet»iegc 
hing in vielen I dien llautltan»planialionen 
■ siet I appenphtMikcn vermieden werden 
I tmogluhl wird die» durch da» I mn.ihcn 
de» PV V Sihaum» uulet Spannung »oww 
det Vohiiucmeduktion de» Schaum* unter 
■lern I intluP de» aulgcbau'en Vakuum» »•• 
dal' eine Wundvctklcmerung b w \et 
chhib z B emet Der m.ttida»/iotoimcwun 
dc odet eine» Hauldclckte» »»hllUwci*» 
enealn werden kann Miemativ bietet »ich 
die Herr- g.. .-ioh H duiiiidiedvii.mil
».he Hatitnaht m Her wc»vtitln he Vorteil 
dei dvna'm».' . n li.iulnaht hc»tcht dam 
dal> n.Kt \ d i. . k.mc /.ccilo[».ta!ion not 
WC’uhe l»t V ’dlti ■ 1 »1 ' •' dl. » lU We le1 
leilvcitu.'i»»e .oriu» daduul du notwen­
dig» oft . W undUehandur ■ . clhou'. 
lute r nkue.dalci Intekn. "w "i mit llo»ptta 
keimen 's xn-:».n.i W. u htc. 'itu.i'ioe 
t\’*tcht h <■ ■ ».e t'.ci ; -teilt der va
kuiima»»:»’:.:'. W d'.t .t-S. ek: dm.’ 
Itlldlllie eine» . ». 'n.'»». • . a s, .ie 'e. e i". ■ 
»uhciei Setmt.-voi iktcnc!, Korn imina 
tioii gew.duh ulet ur.l •••im! .uuh he 
».hleiht.m Wund, und n ' ttciiic.-e de

■iusgangsbefund der Einschußwunde 
(Fußnicken)

Ausgangsbetund der Ausschuß* unde 
(Plantarseite)

Versiegelung des gesamten ,\< huß- 
kanals

Zustand beim ersten und dritten H S- Versiegelung der Aus-und Ein- 
Hechsel (Aussehußu unde plantar) schuß* unde

Aushedungsbilder nach 4 Monaten

Win.de
duiiiidiedvii.mil
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UMnq i? unn.Mpopu«^.^ 
jMpMuq.xn Sun;$iHpix>pnj.>i| j^iun pjiw 
nuniaHaisjasiunnipx jap idazuospidrjaq । 
M’d iiapjan upiaua smqaiij । oqaMiatUMt'f 
pun sanamuisfuni saiassaq uta qxjnprp pun 
uapauuiaa uaipisiqduaddr | pun uanonri 
-urplsurjimri] Hifnrq uauu«p( âunpHapjaa 
-uinn'p-\ jap Hunpuaaau\ janiupu laq Pi 

prquaq iqaiii uapjnn uauuipaiimrpmpas 
tapo uauunr'p|dmu'] apuaHaiauaaaqaq ua| 
jt-1 in tu appqja .-iunipurqaqpun^ anapo 

auia pu auraiX| । iaàr| |t qqÿi.W| -'s] 
annaq (p ni spisr|duaddr | pun (px til u«> 
nriur]dsurinnr|| pun iqrturpunqas -nr ui> 
nrmqiuuq i |¿| ut iqrturpun'ps <(,p ut 

uutiriur|dsurinnr|| qajnp qn|qasiaainr|] 
uavuuipp iiinz siq ianrps¡iun|purqaf| 
ai(| uauoippiuipaupiaxx mu uaiuai|i-,| q, । 
pun uapun\\ tiaq -tuonp mu uaïuanrj |_ 
t; ■>P', i''¡ianpia\| uaq xiinunrii mu uaïuaii 
r¿ ¡"I ippmqaq aun|aàaisiasuinn'|r\ 
tap mu uquanr,] xs; mirsa. «m pWtl nas 
iiapmaa ui| | snrqua’,uri'|iqaaasapunu iiq 

adtund
•umn'fry mua iapu uatpxrpimpaq tmp 
ipn-ppurq nr puaqapaq uiapasiunii'p-y 

ma ai «us aqu|urqpina|u,| aainrslfumuir 
ama uaaruiripuupa)] uauaau.-aama mu 
•\ \.|1 tum j'\|.' ;1>'([rpm\q.\j paiiudua||u 
put* àuiqaaapiaamnn'p \ am' un uaipu 
a¡i |\ na. ¡uuxiaiq uamni'piuipaupia^ 

uua aiaaus uaprqxpaiq' yy ¡aipsiuuiip 
pun laipMirium il m' .ia. i ui |\ mnz «zq 
.'..iqpurqH)| : naiqr|ia\ - i 'i |i;i.' pun saà
Hiaxpn u - pi ainqa.'xisi.'suirnpy aq |

ùtnixxi'niaunuisn/

amqpurqaqpun \\ naît 
apu in/ ipiapi'x un purtainy uatpsiuipai

uaiquqia uap uaïuanr.l sap aumx tut mapr 
nn uaauianipai assmqaai । uq|amui'mni 
pun uaipsipupu'] uaiassaq aq] :apnu pan
uuiaa uauutrp|uipun\\ aiaaus uapauuiaa 

aiinrq na'ppr|diiaddr । pun iiauuiir|iir|d 
xuriimrii uauuo'i 'pmpai tap mipuauu\ 

aiyauu] pun aiuanbasuuy ipinq uapiaaa 
uaqasaàm- iuama.-rurmpun>\ auiapuu 'i p 
m| iuaimiipu| saiiqzpsma diiiaspia auta 
sp- .>x|r itUC'f áunp¡iaixjauuiin'p*\ aq]

aundda|q'xiaumaq aqaqiqriaH 
ama maiwx sauaxMqq'xa.i ma ut dumiaïqr 
-pi^as jap mu aunpuiq;a\ ut napuiqiaa 
pun uauoii'piuiirpmi'px •'•' ii"f|tamz 
uaiuaiit',1 uap izmip' aqu f urqiamapi,] 
uaïqatpuiia'i ipupal .uaiii'p'x.iuniuif 
jap mu xaiaiqadpiin\\ sap aun'pa|*q\ -’'il 
aM*pqd<>jdxm>tppiu| ajaqaix aqaqHoui uaj 
-qr|ja\ uiap mu aip |xi irq nuninapaj] ajap 
uoxaq ipiaiaq'puqq un auuurixuaiiai'p'H 

jaïuapisair'piuiqnur amqrun/ aip tpmp 
aiapuoxaqxm jap i'pil I laiauaaa ut |

uapaipurpaqpun \\ uaqasisui pun uap 
-uajaïuiuddnxunmuti nus xuuuaq ) uaqax 
•iiuapas sap uoii'fnpax qajnp uoiir'px.qay] 
jauia nz qanr axiaiuaqaq.ioui pun uni] 
-cuuuviuoqaq uauaiquitpiu jnz uqni s|aj]> 
-pun \\ xap iunjatn'p’x | aiurx'pm aq| uaqa 
■«ma] pun uaqawaàpaiqaia\\ uaiziapax uua 
zmtpq uap àunpàaixia\ uaqasino|iuq jama 
auuis un ppiwaq aqav.aiixuourpun’ji > sap 
-unsaS pun ‘qr qasrj uaimp uaHuaiapuria\ 
aqaqpunziu | aiuniiioxxaunpan uaqasiH 
-up.p^qd aip uatiipunHaq ziajsuuiir|nuiu>> 
jaqaMurqaaui tua pun nainuipun\\ saiurp 
-um, ma -apunyy jap nun|pixàii|nH aq|

:Sunjrô|O|gn|q.'*s
uap 

ta« ua]|fipxai u<iiiriui'|dsurjunr| । japo 
Vlsnduaddr | ama jnj ua¡iunziasxnrji>\ 
ap'api .iunp|iqxuoiir|imri') aip ipinp |xap 
-ununz japi uapjan uapmqiax uapr । uapn 
m uaapixr|duaddr | aàipuawinr uinjapaiw 
uauuoaf qainpcf] ipqàoiu uaip.'uq map 
u :aipai| i.aqn qanr rmnppqsUKiirpiurii, 

ainà auia mapr ma pun stuniüuiajpun\\ 
aqasri ama àun|aàaisjauunn']r\jap ziixui | 
uuap ipmp |xi jaiq qanr iaq\ uapiaw iJqnj 
-aanz |]n|qaxiaMnr|| iiapanp luauiaq cjaajn 
pulquead ap-rp-x |, ai« uapun\\ aqax 
lunnp auaizi|ui apta uauuo'] qai|jnir\ 
uaipiaiia nz aimiaiiioiiipiiuaipmiw iaà 
iiaqma ipru iqruinr|| tpmp qn|qasjaajrp 
un^as uama pun uiapmqiaa n ■ iii'ipruai 
piiripmm ama'uanirdiadio^ uauauixJxa 
uauiirpanpia« ur ajapmisaqsiu iiaduná 
utpaqppiU] laïun tpnr uni uinqaidriaq f 

ap'imuto ama u'|r im .'uiqaàaixjaauinna|r\ 
•''li uapiaaa napuiqiaa iiappiuiiiaiipiaw 
uux amqpurq.'u iap ia« qanr miipp'iiaj 
piiripmi\\ ama zirxm | iiaauq'ii uap ipmp 

. un|a.áaixiaaiunn'p \ lap laq iiuru ^un|purq 
aqpun\\ uaua||n jnz zirxuaaai» IU| nurq 

uapiaw iziaxia 'piiipaixaunp.'iaiMasuin 
mp-\ .Miaxs»|qaxaa aip q'inp .amqpurqaq 
pim^ auaipi aqaqqii ai.ùnuq > uaqaMi 
dax i.ap in aip uauap iaq paimpaiipiaw 

laq qaix xa qrqiaa xiapu\ uapiaaa iziasaà 
uia apaiqaia\\ jap dliiqpim|a>| inz inu aun, 
aiiaixiaaïunnip^ aip pun uapiaaa uaq 'uiqaa 

npiu atainmi » iiaipx .das lap aziasaij 
aip Iiaiinp iai|| iqapm-qaq nz xi|ia|x( j aip 
•uiiiiqa aptiaqaixaq ama im janàiaa. nzrp 
npm aun|aàaisiaauinii'p \ aip qrp uapiaaa 
uasai aaaduiq pirirp q mpal qntu » | ipqiùaui 
<pixr|duaddr ] uaiuv|daa mz xiq Humilias 
ia\ aip iriuijd «zq àiiniaimiiiipu>>itpun\\ 

ama isapuiuinz pi 'âipuaKiuu sipapi । laq 
Il z uapun\\ uaqasuiiinp •napuapaq upm 
lapo uapaiappanpiaw uapii pun uaïuqapaa 
snr uua puiiiapir ipisr|duaddr । auia |s| 

uaiipmiai] nz iipiu aunpua«u\ laical 
in'l laq MiiniiHirqaqsàuniaHaisiasiuntqrx 

uaaiari^ jauia ipru pi uiurplxurii 
-inr|| iuap mu uunrips \ \,| sap uaqapf 
t-'V -'’il laiaïqur iiasxiuqrqiaapun^ uaàii 

•aiwips iaq mapr iua siriurp|xuriiinrqi|rdx 
sama a'un|a;iaisjaaunm'p'\ aip ipp ipmpoaa 
■puniliputm pun umrq >s uaq Xiaaz .iimpi as 
•smipsaiduiuq lauia nz pun sapuiuapun \\

sap Huiuai]psi\ jauia nz sa uuiuu] apun\\ 
uaiiursaH jap m ;<unnji«;in/ iaHq]nuqaia|H 
mu r|a(|aumn]r\ uap 'pnq| pi ipqHi’ui 
puaqaiajnzun jnu uaqnr uns uispsajdtuo^ 
auia japi> iqapaq jaHrimuqdsimi| sauaqa 
-un tua uuass 'luapr jus saip laptni Sunp 
-uassu\ qai|Hi>iu sapurqja\ uaqaquiuni'f 
-laq sama nrpur pi iriur|dstirjnnrqqrds 
ma jaqn àun|aHaisia\ aip qan\ tuapuiq 
-jas nz uainppiJis uaàiuqas pun uaujaqaiHp 
laqn ajapuusaqsui uaui'iirniisuaqjr\ 
apqrpui uin snrjm uur'f uapia« iqaiaua 

(inipurqaqsiiunianaisjasiunnip'x aip qajnp 
sa ai sa 'jaHr|inuqdsurj{ sapuai?i|nurià ma 
sapai ma qaopal mas saqj uapiaaa qqraaan 
uuiiriur|dsurj|inr|| auiaus|r sap|a|apinr|| 
sap japo apun\\ lap qn|qasja\ tunz Hunsu j 
apqariuia aip qntu 'qaqHoui iqaiu iqru 
inr|| qajnp qnppsjaajrpun'jas ma p| 
uassimi uajauapii Hunuippinq | asprp auia 

aip a|iaiqaia\\ uapuaqaHuin jap purpn/ 
jaïqridaz^r uia pi Hunziassnnii>\ qiqqas 
-iaapun\\ uaHiqnHpua mnz siq uauuiiriadt । 
uaiipuaaamu jap uutqnpa}] pun HunpH 
-apiaauinii'|r\ Jap uapaiio\ uap nui flnpps 
-jaapun\\ uaqasrj uama iqai|Hi>mia dizmi,] 
sasaq] uapiaaa uassopjasjaa Hunuqap" -|| 
lainaïua qaru uurp uauin>'( pun ipHa ¡aa 
uiniqra sp'tuqaou uapjaaa aqaiappa^ au 

-aqaqqja\ iqrujrpun'pq auia ua||r | uapia 
ui npipniuia Huiiiaiuaptiaapun\\ aqnwaq 
qajnprp aq] uaHpspa uamiu]\ aiaïqam 
iaqn auniiqapmr|| a|rmi\rui aniqar]iiian| 
auia |asqaaaasàuiqaàapiaauinnsr\ imaq an 
riaJ.Tiiui uiir] mnuriuaiunjpti| u.qiaiz.xls 

map ii|\ uapiaaa uasaiasan’mq aunpHaisjas 
mmi'p-\ i.sp mu uoiiruiqiuirsj m Hunuqap 
mr|| uaipiuauinjpui iap iia'ptxipi']\ aip

pir qanr unui aui'qiiauiuirsn/ masaip u| 
uapamiiaa uauunrjad( । annuinm 

pun iiaimiiiiui saqaiu] najan sama jqrpi) 
aip pnaa asiasssuaqaâiu\ lasaip ia,| uap 

iaas ¡ipriq aur iqruinr|| aipsuuniap auia 
uurp uur'f .x|assaasui>nrpmrii ) uama sania 
àmip|is|sn\ qar\ uaqaiaua nz auriam 
•>nipih>'|pun\\ auia nui pnaa iHap^ur Huni 
saaisiaauinn'p-\ ama pqarunz usssmqrq 
■aa|iaiqaia\\ uaupaïqa* iaq qrp lainapaq 

siqj naumq uapiaaa iiai/npai uauoiiriadj ) 
lap |qrzu\ aip >|rp us q stpmu s|asqaaaasuai 
-qr|ia\ sama anuís un iqruinrfi aqasiui 
ru<p pun Hun|aàaisjaauinn'|r\ uaiqi-|ia\

uapiaq iap uiuiruiqiuuq auia qanr pi s ।
ti.ssrisih>nr|nuru ) laaqirmp.aat ma iqap 

-ma sa pun -uapiaaa iiaipipansnr sapmu.i 
pun\x saj' uaiiaqiiaqau ] uauuu] apun\\ 

iiaiiursa.-i jap m Hiiiqiiaarm/ aHqiruiqxia|H 
aip ipiiqj uapiaaa qinpHinr aqaaaai) mu 
sdiziiiJds.-iunnurdsHn/ iiaisuiapiuisinuiriaiq
<>id sap Humai aiifs q'inp aniuq ssqrpun \\ 

ai>a.i'|aH iapi| qanr qrp us -suaiuiquapun^ 
sap uonsinpaii -'ma rfunpàapixauinn'p \ 
aip qjiaaaq iapurq«un^ lap uuimidrp\ 
uasiaaaniiq" Jap uaqa\ napuiqiaa iaipis 
iiasuqanpuripun^ murp pun iqnaasm- iap 
uripun>\ aip pir auiqussan/ ’diq'i puaiq 

ama sa^anjpiaiu ) sap aarpiy qaru puas 
uaiauaaa saq pi qaipuiu uauuzasui>p\ 
japu uauozjnpp-l | uaqxmq iiauqax

•\ ) I l'HM | \|\ | m X og



■ Zeitgemäßer Hautverschluß
Die Ziele eines \r/ies. der eine 
Wunde behandelt. Mnd immer die 
gleichen I i muß ein Verfahren 
emMl/cn. da* da* getrennte 
Gewebe effektiv Zusammenhalt 
bis der Körper selbst diese I unkti- 
on übernommen hat. die Wunde 
vor Infektionen 
schul/1 und eine 
minimale Vernar­
bung erreicht Bis 
heute bevorzugt ist 
die herkömmliche 
\aht- Fechnik 
I ine neue llautver- 
schlußmcthodc mit 
Defmabond. einem 
< Kiy Io inoauvl.il- 
kleber aus dem 
Hause I thuon. gibi 
dem Xrzl icizt eine 
effektive Mier nah
ve Sie eignet mJ» besonder* für 
Riß- und Schnittwunden im 
Bereich de* (te*khie*. des Rump 
fc* und du Gliedmaßen Denn- 
abond ergänz! die Subcutannaht 
und ersetz! die Sudel bei der 
Behandlung topischer Wunden 
Mit einer’ '-rundlichen Xpplikalor 
wird der GcuebcK lebet aut die 
adaptierten Wundrandu autgetra 
gen Innerhalb der ersten 15 
Sekunden nach Aufträgen de* 
Hautklebc!' kann die I agc der 
Wundrandu korrigiert wu 
den Sach diesen 15 Minuten isi 
die Wunde lest verschlossen 
Innerhalb von zweieinhalb Minu­
ten i*t die I e*it;Ae«i dc* llautvu-

■ Neu: Der chirurgische Reißverschluß 
”ME1)1ZIP,M surgical zipper”

Sehen den bekannten Methoden 
de* primären VAundverschlusses 
tue llautklammcrung und Saht- 
technik gibt es jetzt eine neue 
Alternative Der 'Ml DI/IP sur- 
gieal zipper" ist ein atraumitischcs 
Wundvetschluß-Svstcm. das tut 
die meisten ehirurgisehen und 
traumatischen Wunden geeignet 
isi Das Svstem besteht aus zwei 
mehrlagigen, mit hvpoallergi- 
sehem Klebsloti hesehiehtcten 
Stutzstreilen. die mit einem 
Reißverschluß versehen sind 
Beim Schließen des Retßver- 
sehlusses werden die Wundrander 
exakt adaptiert, so daß eine kos­
metisch einwandfreie und schnelle 
Wundheilung gewährleistet wird.

schlusses vergleichbar mit der 
Festigkeit der Haut nach einem 
IlcilungsprozcU von sieben lagen 
Der durchschnittliche Zeitaufwand 
für eine Wundbehandlung redu­
ziert steh von zwölf auf drei Minu­
ten

Aus Sicht de* 
Patienten ist diese 
optimierte Hunt 
vcisc-hlußmeihodc 
das Angenehmste, 
was er sich wün­
schen kann Die 
Behandlung gehl 
nicht nur schnell, 
sie ist auch in den 
meisten l allen m» 
schmerzarm, daß 
auf eine I oka- 
lanasthcsie ver­
zichtet werden

kann Zeil und Schmerzen spart 
der Patient außerdem dadurch, daß 
der zweite Xrztbc*wh zum I aden- 
ziehen entfallt Der langfristige 
\ atzen für den Patienten ist das 
hervorragende kosmetische Resul­
tat Dank der optimalen Wund- 
randanpassung minimiert Derrn- 
abond effektiv die Sarbenbildung 
I in Komfort, den Xrzl und Patient 
hi* heule gesucht haben

Hrr/enr btiornuiihwn 
I tm» tut (•mbH A ( o K(>. 
VilJcf'IrJl 
l bh h Hueth ! 
hl iH-bh ^" '-T'

I in postopcralivcr Verbandswech­
sel ist in der Regel mehl notig 
ebenfalls cnltälll das erneute I in- 
bestellen de» Patienten zum 1 aden 
ziehen Der Ml DI/IP surgKal 
zippet' ist bereits mehrfach erfol­
greich klinisch getestet worden I r 
ist in Grollen von 6 hi. 5n cm 
erhältlich Die llauptvoncilc die­
ses neuen Uundverschluß-Svs- 
tems
■ Gleichmäßige VV undrandadap- 

tion
■ Mraumalisch und nicht invasiv 
■ Schnelle und einfache .Applika­

tion
■ Kosmetische Ergebnisse, die 

mit denen einer Intrakutannaht 
vergleichbar sind

■ Äußerst einfache W undkontrolle
■ Hohe Paiientencompliance

H< iten- Inlermulumen und 
l.ielerung dun h
WIHWX IMhldl.mbHA < <> 
l\iahu h 'tH2M "Ul? Hamburg 
Kontg^rethe 22. 22iHl Humburg 
Tel Oda AfKMSIXI 
bMlMtlhWtb? 1
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■Vakuumversi^dung für akute und 
chronische Wunden: Vacuseal*

< I lamburgi (iangige Konzepte der 
Wundbehandlung baten ein brei­
tes Spektrum therapeutischer 
Möglichkeiten Suhl alle Wund- 
typen können icdoch zu einer 
kontinuierlichen und problem­
losen Abheilung gebracht werden 
Die Behandlung von akut und 
chronisch infizierten Vvundcn wird
durch Antlbtotlkaresistcnzm der
Bakterien immer schwieriger Mu
dem Durchschnittsalter der Be-
Volkerung steigt unaufhaltsam 
auch die Inzidenz chronischer 
AAundheilungsstorungen Hier 
setzt eine innovative Produkttcch- 
nik an. die eine ganze Reihe kli­
nisch-praktischer Vorzüge auch 
unter ökonomischen Gcschichls- 
punkten vcremt 
Vakuumvcrsicgclung Vacuseal * 
isi ein auf der lechnik der Vaku- 
umvcrsicgclung basierendes ge­
schlossenes Sv sicm zur Behand­
lung akuter und chr<mischet Wun­
den Da- Sv sicm besteht aus den 
vier llauplkoniponenten Poly- 
vinvlalkohol iPV Vi-Schwamm 
Drainage. Vctsicgelungstohe und 
Pumpe Bei der Vakuumversiege- 
lung wird eine ncrmelisch ge­
schlossene Atmosphäre unter 
einem < fkklii'i. verband geschal­
ten

Anwendungsgebiete:
Indikuluuu n tut den hn-ai: der 
lukuunnKtueirlung and k"m/di- 
:ie>te ,hnmmhe und akute Hun­
den n t<
■ traumatische Defektwunden
■ tiefe chronische Wunden wie 

l Iccra cruris. Dekubitus, dia­
betische l Iccra

■ akute and chronische Wund- 
mtekiioncn

Weiter» Anwendungsgebiete:
■ AAunddchiszenzcn
■ 1 rillastungsinzoionen
■ Wunden infolge von laviolo- 

micn

Das I rgchnis eine schnelle, siche­
re und qualitativ hochwertige 
AAundheilung Die Anschluß- 
hehandlung kann in gewohnter 
AAcise hui modernen hydro 
kollidcn AA undv erfunden erfolgen 
I in weiteres Plus Jcr Vakuumver- 
siegclung mit Vacuseal hegt im 
Schutz vor bakteriellen Infektio­
nen Die Abdichtung mit dem 
baktcnenundurchlassigen transpa­
renten Verband schützt vor dem 
I indringcn gefährlicher Kranken 
hauskcime

lli-rrerr Intarmatumen 
( »do/daa (¡mbH 
IXMlUi h ~ti IH -tu 
22<«H Humburg 
Tel <imi, Muxu' <r 
bu\ UHIh MVXtr '2
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