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dodal  PGE2  ageren  absieirit ajan olad
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enfehsivon, @iy gibi keiterley gz dndinde
alwdigmda PGEXN kapall punsumaun diger
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SUMMARY

Prosraelanding, one of the autocoid graups that
mike @ positive effecr on wonkd healing and
epithelisation, are Lnown, Epithelisation arnd
heading on splie difekness skin grafis donor areas
are hopefully expected inoa short time withow
camplication.  Cerviprast®  gelwhich includes
natral PGEZ (Dhnoproston) was compared with
(Rifocind 4
{Firaein @) mesh pawse dressing which is one af

Rifamplicin Mitrafurazon
the dressing method wsed in Plasite Suwrgery
Clinics, on the donor sites af the spliv grafis,
Epithelization e, pan, nfecion are
evetheated, After that, we were noted that closed
dressing with PGE? was superior (o the other
dressing method o this stedy,
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Kismi kalinhkta den grefilerinin dondr alan-
larmm epitelizasyvon strecinin, opiimun za-
nianda ve sorunsug tamamlanmast srew odi
lir, Bu amacla bir ¢ok agik ve kapali pansu-

man ydntemler gelistiridmistir,

Cerviprost, obstetride kullumlan bir farma-
kedojik ajundie. Ak maddesi dogal prosia-
glandin olan Dinoproston. yvini Prostaglin-

din E='dir.

Prostaglandinler doku homonu olup dretil-
dikleri dokuda hemen kullanihr ve metabo-
lize olurlar: Bu yiizden sistemik ctkileri yok
denecek kadar azdir. Yara iyilesmesinde
modolatir ve mediatdr olarak Gnemli giirewv-
ler aldiklan gosterilmistie (1.2). PGE2nin
yura ivilesmesinin bir kompenentl olan ¢pi-
telizasyonu hizlandimdafts in vive ve in vitro

deneylerde belirtilmigtir (3.4).

ix). XV Ulusal Plustik Cerralu Kongresinde sunulmusgtur,
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Keratinostt kiltiirlerinde endojen PGE2 dre-
timi Indomethazin ile inhibe edildiginde epi-
tel proliferasyonunun da azaldigi; Indomiet-
hazin yoluyla arzaltdan epitel proliferasvon
tuzinin, ofama tekrar PGE2 (Egrojen) kanl-
difimeda eski seviyesine ulasugs rapor edil-

mistir (3).

Egrojen olarak verilen Prostaglandin Ex'nin
epieiizasyonu lzlandirdif hilindigine gére;
kisenn kahnbikta den greltl dondr alanlanna
da aym etkivi yapmas: beklenebilin, Litera-
lirde Kemoterapi sonrast olugan mukozal
Uiserasvonlary uygulanan topikal PGE2'nin

ivilesmeyi antirdift gosteriimistir (6).

Bu vararlanarak, PGE2

verilerden ihtiva
eden Cerviprost & Gel'in wopikal uygulama-
simun, kismi kalimbikaa deri grelti dondr saha
iyllegmest Gzerine olumlu ekisinin olacad
didsiineesiyvle bir klinik galisma planland: ve
topikal PGE2 uygulumas: bir gok Plastik
Cerrahi Kliniginde deri grefti dondr saha-
simin pansumanmda kullanidan Furacin & +

Rilocinli 8 mesh gause tle karsilasiindd,
GEREC VE YONTEM

Bu cabyma igin toplam 30 hasea (ig grupta
degerlendivildi, Hastalar; eski yamk kontrak-
tlideri, den defekuer, eksizyon  sonras
defektler nedeniyle der grelti kullamlan
olgulardan secildi, Kismi kahinbkiaki deri
grefti dondr alaniar; uyluk 6n, arka ve yan
yiizd tle gluteal bélgeler olup, alan boyutlan
Tx8 em'tlen 30x10 em’ye kadar de@igmekte
idi, Tiim greftler aym kisi laralindan Padgell
clektrikli alindi,

dermatom kullamilarak

Grelt kalinbiklarmin aym olmasim saglamak
igin, alinma cspasinda uygulanan basing ve
dermatomun derivle yaptifin age ayme ulul-
maya calisikd ve dermatom 0015 inch

kalimhZa ayarlanarak geefl alindy,

Hastalann en genci 12, en yashst 74 yasin-
da olup, ortatama yag 31 idi. Her g grupra
yas ve dondt alan bilyviklidfiinin miimkiin
oldufiunca esit dafilmasina Geen gtsterildi,
Hemostaz saglandikian sonra, her G grupta
yer alan dondr alanlann bir vansimg Furacin
®4 Rifocinli ® mesh gause, diffier vinsm
Cerviprost ® gel jgeren mesh gause uygu-
landi ve kapall pansuman yaplds (Sekil ).
Biltin hastalar postoperatil’ 1. giin acilarak

9

r

gizlendl. Biitin gruplarda hasta savis) |
idi.

1. prapta postoperatif 1. giimde agik pansu-
mana gegildi, dondr saha Kurumaya birakal-
di. Hastalar epitelizasyon streci tamamlana

kadar izlendi,

20 grupta hastalann grelt donbr sahast pos-
loperatil 1. ginde agildikian sona kapah

-

pansumana devam edildi, Her gin 2 kez

pansuman degistiriterek izlendi,

3. grup hastalarda dondr saha postoperatil 1,
giin agildiktan sonra PGE2 Gel ve Rifocin ®
+ Furacin @ i¢eren  mesh gauselar dondr
alandan kaldinlarak, yenileriyle defistinildi.
Daha sonra her giin 2 ker mesh gause
korunarak pansuman defiisimi yapildr ve

kapal pansuman uygulands,

Dondr alaniar, PGEYN ve Furacin ® +

Rilocinli ® alan igin, her giin enfeksiyon,
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afinn ve epitelizasyon scyri viniinden ayn
ayn tablolarda deferlendinldi (Tablo 1, 1),
AZn igin hastanin sikayeti, enfeksiyon igin
basit fizik muayene, ¢pitelizasyon igin mesh
gause'in kendiliginden siynlmas: esas alindy.
Tablo 1. Calisma gruplannin epitelizasyon stireci

igensindeki enfeksivon oranlan ve enalamaagn

ditzeyleri gorilmekiedir.

Adin Enfeksiyon
Cerviprost &  Farla 2 Hasta (%5 16.6)
L kT S
Rif+Fur Farla | Hasta (%8.3)
Cerviprost ® Az 1 Hasta (%8.3)
P )| —
Rif+Fur Az | Hasta (%8.3)
Cerviprosl ® Az | Hasta (%:8.3)
B T i i i i
Rif+Fur Az | Hasta (%8.3)

Table IL Caligm gruplanotas lastalann epitelizzesan stintad (Gun

L Lirap 2 Grupr 3 Limg
Ak Paceonzan Kaguls Parseman Hapal Parvuman
Hass  MIE2 SitFwr | PGED RifeFur | PGE2 Rifslur
I It 16 14 L ] [+
) (&} 13 (1] 12 12 I
] 14 13 14 15 ] ] 14
4 i 19 B3 1% 7 I
5 14 14 5 13 0 3
] 15 14 2 12 (] I&
7 iH it 1l 13 R 11
] i 1] |6 17 R 14
] i) I7 12 14 q 15
I ] 18 15 1h 1 1
8l 4 I} 14 i ] 13

Her i¢ grupta PGEZ2'li alanla Rifocinli ® +

Furacin'li® alan  arasimdaki epitclizasyon
stirelerinin farkhilifine ortaya koymak igin,
Varyans analizi ve Tukey istatistiki test ¢a-
lismas) yapildi. Aynca siz konusu alanlarm

gruplar arasi istatistiksel karyilagtirmasi da

-5 .

yapuldi,
BULGULAR

L. pgrupta agk pansumana  birakilan
hastalarda, dontir alan kuruduktan sonra agin
sikayetlen arttr ve mobilize olmalan gecikli,
@ ye
Rifocin ® + Furaicin'li & alanlar igin hemen
hemen esit bulundu (g, 05: 4.09, g: 1.38), 2

hastamn Cerviprost'lu ® sahasinda ve |

Epitelizasyon siiresi  Cerviprostlu

hastamin Rifocin ® + Furacin'li ® sahasinda
Bu

epitelizasyon zamani uzadi. Cerviprostlu @

enfeksivon  glizlendi, hastalarda
alinfar 19 wve 20 ginde, Rifocin ® +

Furacin'li ® alan 20 giinde ivilegti,

2. grupta kapall pansumana devam edilen
hastalarda  donOr alanlann epitelizasyonu
agisindan Cerviprost ® ile Rifocin ® +
Furacin ® arasmda anlambi bir fark bulundu
(i 4.50, p< 0.05). Cerviprostla ® dondir
saha pansumaninda ortalama 1325 gande
®
Furacin'li ® pansumanda bu zaman 14.33

cpitelizasyona  karsilik, Rifocin +

gindd. Kapall pansumaniarda  gdzlemler
dikkati bir

Cerviprostlu ® alamn dnceden kurumaya ve

sirasinda geken nokta da,

epitelize olmaya baglamas idi.

3. grupta ginlik gézlemlerde PGE2'li alan
tle Rifocin ® + Furacinli ® alan arasinda
epitelizasyon  yonidnden anlamb hir fark
meveultu (g: 20.17, p< 05). Cerviprostlu ®
alanin onalama 9.08 ginde epitelize olarak
mesh gaqan kalkug gdelendi

Her ti¢ grubun  PGE2'l alanlan epitelizas-

yon yoniinden birbiriyle kargilagtinldi (q.05:



Dokuz Eyllil Universitesi Tip Fakiiltesi dergisi
Yal: 1995 Cilt: 9 Saye: 3

3.449),

1, ve 2. grup arasinda antamh fark bulundu
(q: 645, p= 03}

1. ve 3. grup arasinda anlamli fark bulundu
{4 14.32, p<05)

2. ve 3, grup arasinda da anfamli bir Tark
mevcuttu (g: 7.87, p<.0.5)

Her dig grubun Rifocin & + Furacin'li ®

alanlannin epitelizasyonu kargilastinldifin-
da ise: (g 05: 3:49).

1. v 2, grup arasinda anlamh fark bulundu
{y: 5.04, p=.05)

1. ve 3. grup arasinda anlamh fark bulundu
(- 5.81, p<.05)

2, ve 3, grup arasinda ise anlaml bir fark
bulunmad {g: 0.77).

Sekil 1. Dondr sahamn bir yansma Cerviprost gel igeren mesh gause, diger yansing Rifocin-Furacin'li

mesh gase konulmast

- 60 -
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TARTISMA

Cesithi farmakolojik ajanlan iceren pansu-
mantann, deneysel olarak epitclizasyonu an-
trdif belidilmesine ragmen, bu bulgularm
klinik uygulamadaki sonuclan halen net
olarak ortaya  ¢ikmamistir (7). Epitelyal
mitozu arttiran bazr maddeleri igeren pansu-
manlann uygulanmasina raimen epitelizas-
yon zamammn tamammna olan etkisinin de
sipheli oldufu belinilmistir (8). Yine de
epitelizasyonu klinik olarak arttiracak mad-

delerin arastimmalan yapilmaktadir (9),

Prostaglandin ve metabolitlerinin enflamas-
von ve immiinolojik reaksiyonlarda rol aldi-
21 ve yara iyilesmesini elkiledigi bilinmek-
ledir. Pritaglandin Fa iyilesen yarada viik-
sck konsantrasyonda yer ahip demal iyiles-
meyi etkilerken, prostaglandin Fo epidermal
maturasyon ve keratinizasyon ile vakin ala-
kalihr (100, Prostaglandin E'min ¢pidermal
hiicre keratinizasyonunda gerekli olan hiicre
igin siklik AMP'yi antunhfn gosterilmistic
(113 Tam bu bulgular gie éniine alindi2in-
da Prostaglandin E grubunun epitelizasyonu
anuine etkisi ile deri gre (U dondr sahasimn
cpitelizasyonuna  olumlu  etkisi olacag
diiglindlmdstiir. Bu Gngériden yola gikarak
PGE7 igeren pansumantann donér saha iyi-
lesmesing katkisimin aragtirddi@e cabigma-
nuzda klinik sonuglar incelenerek, sonugla-
rin Benzer yonde oldufu givlenmistir,

Caligmanin bir alt grobu olarak yapilan agik

ve kapalr pansumanlann etkileri ilgingtir,

Agik plansuman grubu dondr alanlannn,

o

kapali pansuman grubu donér alanlunna
gore daha geg ivilesmesi klasik bilgilere
uygun bir bulgudur (123, Agk pansuman
grubunda  epitclizasyon  siiresi  agsindan
PGEZ'li alanla Rifocin ® + Furacin'li ® alan
arasinda anlamb bir fark bulunmanmustr. Bu
durum agik pansumanda dondr alamn erken-
den kurumasimin ilaglann etkisini azalttif

veya yok ettiffi seklinde yorumlanabilir.

Baz Klasik Plastik Cerrahi kitaplannda grefi
ahindiktan sonraki giin agilan dondr sahanmn
Kontaminasyon ihtimali olmayan bilgelerde
aglk olarak birakilmasi veva hafif bir
kaynaf ile kurutulmas: onerilmektedir. 1si
uyzulamasimn  elpitelizasyonu — annrdify
belintilmekiedir (13}, Ancak epitelizasyonun
nemli bir yiizeyde kur bir yiizeye gére daha
hizh olduBu da gésterilmistir (14), Calisma-
mizda da kapili pansuman uygulanan alan-
larda agik pansumana pére daha hiell bir

ivilesme elde edilmistir,

Kapali pansuman yamilan 2. grupta, donir
alana bir kez uygulanan Cerviprost Gel'in 6
Rifocin @ + Furacin'li ® alana epitelize
olma yoniinden anlamb bir fark olusturmas).
ancak farkin fazla olmamas uygulamamn
yelerli olmadi B diyiindirmekiedir.
Cerviprost ® ve Rifocin @ + Furacin't & 2,
kez dondr alana uyguladigimiz 3. grupta,
Cerviprost'lu®  alamin epitelizasyon  stire-
simn daha Luzla kisalmas), PGE5 'nin uygu-
lama sayisina bagh olarak eplitelizasyonu
arttindhifiny desteklemektedir, Bu bulgu lokad
clki
hiakkinda kabaca bir [ikir verebilir. Bifocin

olarak  uygulanan  PGEsnin siiresi
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® + Furacin ®'i alanda ise 2. uygulama so-

nucunda anlamb bir Kisalma olmarmsgtie,

Greflt dondr alam epitelizasyonu literatiinde
ince greftler igin 10 glin altnda. ona kalinhk
icin [0-21 giin ve kabin grefiler igin 21-56
giin olarak bildirilmistr (11). 1. grup ve 2.
grup igin epitelizasyon siireleri orta kalin-
Ikta  grefilere  uygundur. 3, grup
Cerviprostlu ® bélgenin ivilesme siiresi ise,
ince kalinbikta greftler igin verlen uygun
olarak kisadir. Bu sonugta PGE2'nin lokal
etkisinin etipetelizasyonu antirdif seklinde

yorumlbanabilir,

Afn  kriter alindifinda  kapal
anlamh

mevcultur, Kapah pansumanlar gok daha

Ve agik
pansumanlar  arasinda hir fark
tolere  edilmektedir,

LG

aaginste  ve  kolay
&

Furacin'li ® alan arasinda tse afin agisindan

Cerviprostlu alan ve Rifocin

bar fark yoktur. Prostaglandinberin bir agn
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