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Abstract

The beginning of wound care dates back many thousand years. To make the wet wound treatment as it
is used today so effectively had a bumpy road so far. Recognition of local processes, mapping of the
effectiveness of materials needed for wound care, bleeding attenuation and traumatic shock management,
destruction of invading pathogens, ensuring optimal hygiene for wound care, treatment of the underlying
disease in chronic wounds, all contribute to our contemporary effective care. The series of military
campaigns over millennia substantially promoted the treatment of casualties, and many achievements
spreading in our day-to-day practice were taken over from the field surgery
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Bevezetés

A sebkezelés jelenleg igen Osszetett feladat, tobb szakma egyiittmitkddése sziikséges, mivel a sebek
szama tovabbra is novekszik. Magyarorszagon évente atlagosan 16500 személyi sériiléssel jaro kozuti
baleset torténik.! A cukorbetegek 25%-a szamithat arra, hogy élete soran legalabb egy alkalommal a 1aban
fekély alakul ki. Ulcus el6zi meg a diabéteszes amputaciok 85%-at. Magyarorszdgon a nem traumas eredetii
major amputaciok kozel felét teszik ki. Mindezen drasztikus végtag csonkolasok az esetek 85%-aban
megelézhetdk.? A vénas labszarfekély a lakossag 1%-4t érinti. Az 6regedd tarsadalommal egyiitt ndvekszik
a felfekvési sebek szama is. Eléfordulési gyakorisaga 10-39,7% koz¢ tehetd. Ezek csupéan a leggyakrabban
eléforduld sebek, ellatdsuk nagy anyagi terhet r6 a tarsadalomra.’ Fontos, hogy a sebkezelés soran
felhasznalt eljarasok koltséghatékonyak, kényelmesek és hatdsosak legyenek. A kronikus sebek ellatasa a
becsiilt adatok szerint az egészségligyi ellatasra forditott teljes koltség tobb mint 3%-a. A ma hasznalt
intelligens kétszerek kifejlesztése soran nagyban tdmaszkodtak a jelen kor tudomanyos ismereteire. igy a
folyadék managementben a negativ nyomas terapia (NPWT) a nedves sebkezelés egyik meghatarozo
elemévé 1épett elO. Felgyorsitja a sebgyogyulast (alkalmazasa mellett kozel duplajara né a teljes gyogyulas
esélye), hasznalataval tervezheto és iitemezheto a betegek kezelése — hangsulyozta Harsanyi Laszlo, az 1.
Sebészeti Klinika vezetdje. Szentkereszty Zsolt, a Debreceni Egyetem Klinikai Kozpont Sebészeti
Intézetének docense — egy mondatban visszautalva a koltséghatékonysagi kérdésekre — azt is hozzafiizte: a
betegek szamat tekintve napi 120 kotéscsere sporolhato meg az NPWT alkalmazasaval.*
A sebellatas torténete:

A sebek keletkezése és ellatasa egyidds az emberiséggel. Mar az dskorban is rajottek az emberek, hogy
a vérzo sebek befedése hasznos lehet. A sebet kimostak és levelekkel fedték. Fontos szerepet jatszott
ezekben az idokben a magia €s a vallési ritudlék, melyek ,,segitették™ a sebek gydgyulasat. Mivel irdsos
feljegyzés ebbdl az idészakbol nem maradt rank, a modern medicina iparkodik megmagyarazni az 6si
gyogyité ritudlékat a mai tudoméanyos ismeretek alapjan.®
Okor, a sebkezelés hajnala
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Az els6é irasos torténelmi feljegyzés l.e. 2100-bol vald, egy sumér agyagtablan talalhatd. A
mezopotamiai, €kirasos tabla jelenleg a londoni Wellcome Intézet mizeumaban tekintheté meg. A vilag
legrégibb orvosi kézirata a sebellatassal kapcsolatban harom szabalyt fektet le. A seb kimosasa sorrel és
meleg vizzel, seb bekenése gyogynovények, kendcsok és olaj keverékével €s a seb befedése. Ezen elvek
képezik ma is az alapjat a modern sebkezelésnek.®” Guido Majno 1975-ben adta ki a ,,The Healing Hand:
Man and Wound in the Ancient World” cimli gazdagon illusztralt konyvét, melyben a sumér agyagtablan
levo 15 receptrdl is tesz emlitést. A 15 receptbdl 12-t kiilséleg alkalmaztak, de azt nem jegyezték fel, hogy
milyen betegségekre.

A sumérok eldszeretettel alkalmaztak sort a sebek ellatdsara antibakteridlis hatdsa miatt. A sumér sor
alapjat képezte a csiraztatott gabona, rendszerint arpa, de hasznaltak buzat, tonkét vagy kolest is
alapanyagként. Az erjesztés soran zold malatat allitottak eld, porkolés segitségével barna sort készitettek
beldle.® A sorfézést nagy becsben tartottik akkoriban, alapvetd élelmiszernek szdmitott. A gydgyaszatban
is kiemelt fontossadgi volt, mivel a kiilonb6zé gydgynovények (drogok) felhasznalasat segitette. Tobb
esetben is valamilyen folyékony anyagban kellett feloldani és elkeverni a drogokat, igy a méz, a tej vagy a
faggyt mellett gyakorta hasznaltdk erre a célra a sort is. Olykor ©onmagéaban is alkalmaztik
gyomorbantalmakra.®® A masik gyakran hasznalt alapanyag az olaj volt, melyet a szaraz sebek nedvesen
tartasara alkalmaztak. A sar €s a szervetlen sok a sebben magukba szivtak ¢s megkototték a sebvaladékot,
akadalyozva a baktériumok terjedését. Nem tudni, hogy ezen kezelések milyen hatékonysaguak voltak.

Az 6si Egyiptomban hatalmas tudas és tapasztalat halmozodott fel a gyogyitas terén. Nyolc nagy orvosi
témaju papiruszt talaltak, melyek Kr.e. 1200-1900 kozott irodhattak. Ezek koziil a Smith és Ebers
papiruszok Kr.e. 1650 és 1550 kozé keltezhetok, de az alapjukat képezo szovegek jelentOs része az
Obirodalom koraig nyulhat vissza, amikor a késébb a gyogyitas isteneként tisztelt Imhotep élt. A Smith
papirusz esetei foleg a kiilonb6zo sebek és azok ellatasaval foglalkoznak, mig az Ebers papirusz egyes
receptjei a homeostasis fenntartasat, a vérzéscsillapitast foglaljak magukba az egyéb orvosi témak mellett.’
A dokumentum egyik korhii leirasa: (Eb 872) mtw-erek aAt-daganata (vsz.. haematoma) ,,... felmelegitett
késes kezelést” (Dw-ds Smmt) kell végezni, hogy ne legyen nagyon véres, és ugy kell kezelni, mint aki sA-
Hmm” (kauterizal6-eszkozzel kezelt paciens). A vérzéscsillapitod eljarast emlitik még: Eb 863, 864, 865
oldalon is. Tovabb4, ha az ér nagyon vérezne, azt tiizzel kell csillapitani.” Smith papiruszokban tobbszor
javasoljak, hogy az elsé napon a sebre friss hust kell helyezni. Valadékozo sebek kezelésére mézet, zsirt és
novényi rostok keverékét alkalmaztik, melyek felszivtak a nedvességet a sebbdl. A méznek tobb jotékony
hatasat is kihasznaltak: a benne levd cukor vizet kot meg, nedvesen tartja a sebiireget, savas tulajdonsaga
miatt gatolta egyes baktériumok novekedését, a propolisz antioxidans és antibakterialis hatasu. A mézzel
kapcsolatban kb. 15 éve jelentds kutatisok folynak a sebkezelés hatékonysagit illetden.!? A kotdzés
hasonlé volt, mint a mumifikalas soran. Hasznaltak ndvényi kivonatokat, akdciagumit €s gyantat is a
kotézéshez, sebek 0sszehtizasahoz, torések rogzitéséhez. Valoszintileg ezek voltak az elsd ragtapaszok.

A sumér ¢€s egyiptomi leirasokban mar szerepelt az ummu és shememet sz, melyek a seb gyulladasat
jelentették.® A jo sebeket a fentebb leirtaknak megfelelden lattak el. A rossz sebeket nyitva hagytak, mert
tapintas alapjan meg tudtak allapitani, hogy gennyedésre hajlamosak. R4j6ttek, hogy a gennyel telt sebeket
drenalni kell.>!! A sériiléseket anatomiai struktirak szerint csoportositottak, ez alapjan hataroztdk meg a
sériilés mechanizmusat, szinét, kronikus jellegét és egyéb funkciojat. Bar nem volt fogalmuk a fertézésekrol,
naponta cserélték a kotést, emellett alkalmaztak specialis kendcsoket. Koponya nyilt csonttorésénél strucc
tojashéjat hasznaltak a csont vérzésének csokkentésére (Sm9) vagy flizfat, hogy ezzel hét vonjon el a sebbdl.
Elsdként kategorizaltdk a sebeket elhelyezkedésiik és eredetiik alapjan, emellett specidlis terapiat is
rendeltek mindegyikhez. Az dkori kendcsok magas baktericid hatastak voltak. Az egyharmad méz és
kétharmad zsirtartalmi keverék képes volt a Staphylococcus és Escherichia coli 105 szamat 10%-re
csdkkenteni 24 6ra alatt.!! Az 6kori egyiptomiak, majd a rdmaiak is szjjal kiszivtak a sebekbél a mérgeket,
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karos anyagokat, ideiglenes vakuumot képezve a sebiiregben.!” '3 Nagyon sok mindent azonban nem
jegyeztek le az Okorban, csak az eredményét taldljuk meg a csontok ¢és mumidk vizsgalta sordn —
kimutathatok példaul sikeres végtag amputaciok. Az als6 végtagi amputaciok soran taldltak olyan csontokat,
ahol az ulna és a radius kozott dsszecsontosodast észleltek.!> '* Ez arra utalhat, hogy a kéz traumaja utan
elvégzett végtag csonkolés sikeres volt, maskiilonben nem ment volna végbe a csontképzddés folyamata.
Az épen maradt csontok vizsgalata arra is rdmutatott, hogy értettek a torések kezeléséhez. A torott végtagot
sinbe raktak: ha a labszar vagy alkar csontjai koziil csak az egyik tort el, a kotéssel egyiitt tAmasztékul
szolgalt az ép csont, a kettd egyiitt megakadalyozta a torés elmozdulasat.!*!> A rogzités nadbol vagy
fakéregbdl, névényi rostokbol és vaszonbol allt. Készitettek protéziseket a hianyok potlasara, melyek nem
csak esztétikusak voltak, de funkcidjuk is volt. Nagy roncsolddas esetén a végtag csonkolasat végezték.
Standard eljaras volt a combcsont toréseknél a végtag huzatdsa (Sm 12, 35, 36) majd rogzitése, akarcsak
napjainkban.'*!> A Smith papiruszok emlitést tesznek a sebek varrasarol is (Sm 3, 10, 14, 23, 26, 28, 47).
Kiilon leiras foglalkozik a holyagok megnyitasaval (Eb. 501) vagy a has csapolassal példaul ascites esetében
(Eb. 865). Meglepden népszerii volt a (dw -’knife-treatment’) kimetszes, ér eredetli tumoroknal Eb 866,
lipoméaknal Eb 867, faggyimirigy duzzanatnal Eb 868, talyogoknal Eb 869 vagy egyéb duzzanatoknal Eb
870.!% Az orvosi tudasuk azért is annyira figyelemremélté, mert akkoriban nem végeztek boncoldsokat, a
mumiak talvilagra vald felkészitése soran is csak minimalis metszések segitségével tavolitottdk el a
szerveket.

A gordg- romai vilag fektette le a mai nyugati orvostudomany alapjait. Bar az akkori medicina fdleg
a belsd szervek betegségeivel foglalkozott, a folyamatos haboruk és a civil €életben is jelentkezd mindenfajta
sebek miatt a sebkezelésben is jaratosak voltak. Kr. e. 400-ban a Hippokratész gyiijteményben mar szerepel
a talyogok kezelése, az iireg tartalmat egy vékony cso segitségével bocsatottak le. Kr.e. 280-ban egy gorog
borbély talalta fel a fecskendoét, injekciok beadasara és genny eltavolitasara, gorog neve pyulkos, latinul
pyulcus, azaz gennyhizé volt.®” A fecskendd hasznalata ezutan kb. 2000 évig feledésbe meriilt. A
Hippokratészi leiratok sokat foglalkoztak a sebek ellatdsaval, a torések és ficamok helyredllitasaval és
részletes leirasa. Celsus jol definialta a gyulladas négy tiinetét: tumor, color, rubor, calor.! 1858-ban
Virchow tette hozza et functio laesa-t, mint 6tddik tlinetet. Az Okori gérogdk borral higitott kencéket
hasznaltak, kiegészitették kiilonféle sok (réz-acetat, réz-oxid, 6lom-oxid) ecet, diofélek, viragok, zsir €s
parfiim (mirha vagy feny6tomjén) keverékével, melyek baktérium ellenes hatasuk mellett még illatosak is
voltak.!" A bor 9,8%-os alkohol tartalma erdsebb baktericid hatassal birt, mint a 10%-os alkohol. Ennek
oka, hogy a borban levé malsovide és oenoside pigmentek, az erjesztés soran aktivalédnak és a colera virust
0,5-10 perc, az Escherichia colit 25-60 perc, az Escherichia typhit 5-240 perc alatt képes elpusztitani. A
vords bort hatasosabbnak talaltak a fehérnél.!” Ez id6é szerint az oOkori gdrogdk és romaiak hasonld
sebkezelést alkalmaztak. (1. kép) Cornelius Celsus a De medicina szerzoje 8 kotetben foglalta 6ssze a kor
tudomanyos tapasztalatait, 34 kiilonb6z6 keveréket €s kendcesot sorolt fel. Ezek koziil 5 magas dozisban
tartalmaz 6lom és rézsokat, melyeket gennykeltésre hasznaltak.>!” Celsus és Galenus is leirta 1épésrol-
Iépésre a vérzéscsillapitas kiillonbozo fazisait: végtag megemelése, kompresszid vagy a len fonallal valo
érlekotés. A gyulladas fogalmat is ismerték, de kevés szo esett rola a sebkezelés részeként. A romai hadsereg
Kevés irasos emlék maradt fenn. Galenus (129-216)'® 150-t81 dolgozott, gérdg szarmazasu romai orvos és
filozofus volt. Koranak legképzettebb és iras szempontjabol legtermékenyebb személye. Eveket toltott a
romai arénakban, gladiatorok és sportolok sebeit kezelte. Az akkori kor nagy traumatologusaként felismerte,
hogy a jo erénlét és taplalkozas fontos szerepet jatszik a sebek megfeleld gyogyulasaban. Késdbbiekben
nevéhez kotddik a tabori, majd a varosi korhazak megteremtése. F6 szempont volt a higiénia és a fert6zések
megeldzése. A mitéthez hasznalt orvosi eszkozeit hdvel sterilizaltadk. Annak ellenére, hogy embert nem
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boncolhatott, pontos anatdémiai ismeretekkel rendelkezett, féleg a harc soran szerzett sériilések okozta
idegkarosodésok érdekelték. 130 féle sebészeti beavatkozast végzett ¢s dokumentalt. Tobb szaz konyvet
hagyott az utokor szaméra, munkéassagat meghatarozonak tartottak a késbbi orvosgeneraciok 51618

1. kép: Akhilleusz kotozi Patroklosz sebét. Illusztracid egy vazarol ie 500-bol
(https://commons.wikimedia.org/wiki/File: Akhilleus Patroklos Antikensammlung Berlin F2278.jpg)
Kozépkor, a ,dicséretes genny” idészaka

Habar a Romai birodalom 476-ban elbukott, az orvostudomany tanai tovabbi ezer évig maradtak fenn.
A szazadok soran orszadgonként kicsit eltérd kezelési trendek alakultak ki, de az alapvetd sebkezelési
metodusban mindegyik megegyezett, a lokalis kezelés mellé a szisztémas kezelést is fontosnak tartottak a
sebellatas soran. Az egyes doktori iskolak egyetemi szintre emelték az oktatast és az ellatast, de a sériiltek
tobbsége nem jutott hozza. A régészeti feltarasok soran a gydgyult csonttorések igazoltak, hogy a népet
ellato laikus gyogyitok meglehetosen hatékony ortopédiai ismeretekkel rendelkeztek. Sok kézirat maradt
rank a sebek ellatasarol, tobbségében hasznaltak bort a kimosasahoz ¢s befedték. Mirhat, tomjént vagy
mézet tettek a sebbe, hogy a kotszer ne ragadjon bele. Olykor javasoltak a sebek elsddleges zarasat is, de
inkabb a nyitott sebkezelést, fedést és masodlagos sebgyogyulast preferaltak >

A kozépkorban elonyben részesitették a dicséretes genny (pus bonum et laudabile) fogalmat, mely az
okori szovegek félreértelmezésébdl eredt. Szandékosan fertdzték meg a sebeket, hogy a keletkezé genny
elOosegitse a gyogyulast. Akiknél a Staphylococcus fertdzés lokalizalédni tudott, érett genny jelent meg,
altalaban talélték a beavatkozast, azonban akiknél szisztémas fert6zés alakult ki, a sebvaladék barnas - biizos
jellegtivé valt, meghaltak.” Henri de Mondeville (1260-1320), kdzépkori francia sebész nem osztotta ezen
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nézeteket. 1306-ban kezdte el késziteni ,,La Chirurgie” cimi kéziratat, mely betekintést nyljt az akkori kor
orvostudomanyaba ¢és nézeteibe. (2. kép) Bevezette a sebek aszeptikus kezelésének koncepcigjat a seb
gennyedése nélkiil. "’

A sebészet mellett az anatomia terén is jelentOs tudasra tett szert. Bar 1305-ben még tiltott volt az
emberek boncolésa, eréfeszitéseinek hala ezt a tevékenységet legalizaltdk 1340-t61 Franciaorszagban. Ez
nagyban segitette az emberi test mikodésének megértését. frasait kortarsai nem ismerték el. 1892-ben J.L.
Pagel fedezte fel Ujra az aseptikus miitétek fontossagat'®?! Theodoric of Lucca (1205-1298)
katonaorvosként 1214-tdl szolgélta az 6tddik keresztes hadsereget, mely Egyiptomban tevékenykedett.
Felismerte, hogy a sebek borral val6 kimosdsa eldnydsebb az akkoriban hasznalt kendcsoknél és
kauterizalasnal, s6t odaig ment, hogy egyenesen a legnagyobb hibanak nevezte a genny provokalasat a
sebben.®?’Az aseptikus sebellatds mellett az érzéstelenités bevezetésének uttdrdje is volt. A beteg orra ald
6pium, mandragora, eperfa, vérfii, borostyan és egyéb anyagok oldatdba dztatott szivacsot tartottak, hogy
eszméletlen legyen, igy konnyebben végezték a beavatkozast.?”

2. kép: Betegségek kezelése a kozépkorban Domenico di Bartolo freskoja a Santa Maria della Scala
korhazban, Sienaban 1441-1442
(https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Pellegrinaio_Santa Maria_della_Scala n5.jpg).

A 16tt sebek megjelenése a csatatéren komoly gondot jelentett. Egyrészt a 16vés nagyobb és
kiterjedtebb sériilést okozott, masrészt a sebben maradt 16porszemcsék irritaciot, fertézést generaltak a
sebben ¢és végiil halalhoz vezethettek. Ennek kivédésére 1514-ben Giovanni da Vigo (1450-1525) forro
olajat dntdtt a sebbe’?! A kilenc kotetbdl 4llé Practica in arte chirurgica copiosa cimii miive tobbek kdzott
elsOként tartalmazza a 16tt sebek okozta fertdzés leirasat. Emellett foglalkozott a fekélyek, torések és
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ficamok gyodgyitasaval is. A 16tt seb forro olajjal valo kiégetése mindaddig bevett eljaras volt, amig 1545-
ben Ambroise Paré, (1510-1590) aki francia katonaorvos volt, a fronton harcold kozkatondk sebeit
tojassargajabol, rozsaolajbol és terpentinbdl alld keverékkel kezdte el kezelni, mivel fogytan volt az olaj. A
forro olajjal kezelt sebek igy is elfertozodtek, a seb megduzzadt, a beteg lazassa valt, mig Par¢ altal készitett
keverékkel kezelt sebek meggyogyultak. R4jott, hogy a sebek kiégetése felesleges és karos.?®?? 1552-ben
Calais ostromanal Paré a nagy szdmu végtag amputaciondl az égetés helyett az erek lekotését végezte,
beavatkozésa szintén ¢életmentd volt. Sokan a modern sebészet atyjanak tekintik Parét, szamos konyvet irt,
a sebészettdl a fert6zo betegségekig, kuruzsloktol a protézisekig. Konyveit franciaul irta, tobb nyelvre is
leforditottak €s a fronton szolgalatot teljesitd orvosok és felcserek kézikonyve lett. 1560-ban

Leonardo Botallo (1530-1587) vetette el azon elméletet, hogy a puskapor kiilonleges méreg lenne.
Nevéhez flizodik még a foramen Botalli, melyet ma foramen ovale-ként ismeriink és a ductus Botalli,
masnéven ductus arteriosus. Emellett szamos ujitast vezetett be a traumatologiaban, dentoldgiaban és
kardiologiaban. 1674-ben Etienne J. Morel (1747-1814) kezdte el alkalmazni szintén a fronton az érszoritot
az amputacio soran, melyet kovetden széles korben kezdett elterjedni a technika. Elgondoldsa végteleniil
egyszerli, mégis hatdsos volt, melynek modern valtozatat a mai napig hasznaljuk végtagi sériilteknél. 1557-
ben a Paré nylivekkel vald sebtisztitds jotékony hatasat is megfigyelte a katondk tobb napos sebeiben. A
férgek jotékony hatasat

1829-ben Barren D. J. Larrey (1766-1842) a siirgdsségi sebészet megalapitoja is feljegyezte. A
napo6leoni habortik idején észrevette, hogy a férgek csak a nekrotikus szoveteket pusztitjak el.!®* A
polgarhdbort idején Joseph Jones (1833-1896) a konfoderacidos hadsereg katonaorvosa és tarsa, J. F.
Zacharias (1837-1904) férgeket kezdtek el hasznalni a sebek tisztitasara és nagyon jo véleménnyel voltak
réla. Zacharias a polgarhaborut kovetden a korhdzban gangrénés sebekre is alkalmazta ezt az eljarast. Az L.
vilaghaboraban W. S. Baer (1872-1931) irt atfogd tanulmanyt a robbanas okozta sebek bioldgiai
sebtisztitasarol.

1920 és 1930 kozott 90 emberen alkalmazta kronikus labszarfekélyek €és osteomyelitis kezelésére.
Paré¢ munkassaganak sok kdvetdje akadt, példaul G. Dupuytren (1777-1835) francia anatdmus és katona
sebész, a rola elnevezett kontraktirarol maradt fenn a neve, melyet 1831-ben miitétt meg eldszor, majd
1834-ben kozolt le a Lancetben. Valamint a skot szarmazasa J. Hunter (1728-1793), aki kutatasaival segitett
jobban megérteni a csontndvekedést €s atalakulast, fogakat, gyulladast vagy a sebeket. Foglalkozott a nemi
betegségekkel, nevéhez fiizédik az elsé mesterséges megtermékenyités, 2324
A reneszansz kor vivmanyai

A 18. szazadban sok orvos vélte ugy, hogy a szervezetet ért sériilés lokalis €s szisztémas valaszreakciot
valt ki a szervezetbdl. John Hunter feltételezte, hogy a sebre jotékonyan reagal a szervezet. Tanitvanya
Astley Cooper (1768-1841) az érsebészet nagy alakja, 1780-ban ezt mar szervi irritacionak nevezte, mig
George James Guthrie (1785-1856) sebész €s szemész, 1803-ban ugyanezt mar szervi reakcionak tartotta.
Henri LeDran (1685-1770), francia sebész szervezetet ért sokk hatdsnak nevezte a reakciot, ami a sériilés
soran észlelhetd a szervezetben, de shock-nak 1740-ben John Sparrow (1665-1740) forditotta le angolra.>!®
A napdleoni haboruk soran tomegével keletkeztek a harctéren végtagi sériilések, ezért elkeriilhetetlen volt
az amputacios technikak fejlesztése, mely igy lehetdséget biztositott minél tobb emberélet megmentésére.
ElsOsorban a gyorsasag szamitott, Dominique Jean Larrey (1766-1842) b6 egy percen beliil képes volt

egy végtagot amputalni, 200 amputéaciot is elvégeztek 24 ora alatt a borodinoi csataban. 1718-ban Jean L
Petit (1674-1750) feltalalta a csavaros érszoritot, igy lehetové valt a vérzés kontrollalasa a miitét alatt.
Rajottek, hogy a szervezet szisztémas reakcidja miatt az amputaciot nem késleltetni, hanem siettetni kell
beteg megmentése érdekében.®!! A talyogok és haematomak szajjal valo kiszivasa a 18. szazadig bevett
eljaras volt. Dominique Anel (1679-1730) irt egy konyvet ,,4 sebszivds miivészete” cimmel, illetve feltalalt
egy haromszog végl, tolcséres eszkozt, hogy a sebszivas soran a szaj ne €rintkezzen kdzvetleniil a sebbel.
Kopolyozést 1821-ben Francis Fox (1775-1860), brit orvos talalta fel, az ,,liveg pidcanak™ elnevezett

http://www .kaleidoscopehistory.hu
Szaboné dr. Révész Erzsébet sebész, doktoranda

511



Mivel6dés-, Tudomany- és Orvostorténeti Folyoirat 2021. Vol. 11. No. 22.
Journal of History of Culture, Science and Medicine ISSN 2062-2597
DOI: 10.17107/KH.2021.22.506-517

szerkezetet tekinthetjiik a negativ nyomas terapia eléfutaranak.'? (3.kép) A modszert még manapsag is
elOszeretettel hasznaljak az alternativ gyogyaszatban.

3.kép: Fox eredeti kopolyozo szettje (http://artefact.museumothealthcare.ca/?p=173)

A haborukban kiképzodott sebészek visszatérve a mindennapi ¢életbe az ipari forradalom 1) kihivasaival
talaltak szembe magukat. A varosba 6z6nlé emberek gyarakban és banyakban kezdtek el dolgozni és az
ellatand6 sebek szama exponencialisan novekedett. A kérhazakra egyre nagyobb sziikség volt. Londonban
1834 és 1850 kozott a Charing Cross Korhaz tobb mint 66.000 traumas sebet latott el.!”!° 1840-ben az
altalanos anaesthesia térhoditasa jelentdsen megkonnyitette az ellatast, emellett uj mutéti eljarasok keriiltek
bevezetésre. 1831-ben Guillaume Dupuytren irta le az égési sériilések hat sulyossagi fokozatat és
progndzisat a kiterjedés mértékétdl fliggéen. Az Egyesiilt allapokban 1861-1865 kozott a polgarhabora
idején rengeteg haborus sériilés keletkezett. A hasi sériiltek 89%-a meghalt, értilk nem sokat tehettek.
Ellenben mivel az orvosok az anaesthesiat szabadon hasznalhattak a 80.000 beavatkozasbol csupan 254 -
ben nem alkalmaztak. 30.000 végtagi amputaciot végeztek 25%-os mortalitassal.'”

Az amputécios €s csont resectiok esetében a sebek nagy része elgennyedt, brom oldattal probaltak
ellene kiizdeni. Sok esetben a gangraena vagy az erysipelas végzett a katonakkal. A polgarhabora és az
anaesthesia ellenére az amputalt betegek nagy része belehalt a sebfert6zésbe, hiaba voltak probalkozasok
akar a mutéti technikat, akar a seb kitisztitasat illetden, mivel még nem ismerték a csira elméletet. Scheele
(1742-1786) német kémikus, az oxigén felfedezdje, 1774-ben kezdte el hasznalni a klort sebtisztitasra.
1811-ben Bernard Courtois (1777-1838) francia vegyész, gyogyszerész, joddal probalta kitisztitani a sebet.
Klorozott szodat, vagyis a natrium-hipokloritot Labarraque (1777-1850) francia vegyész 1825-ben 4 és 6%-
os higitasban alkalmazta, manapsag a rola elnevezett oldatot fertdtlenité és szagtalanitdo szerként
hasznaljak.!>* A jodos sebtisztitast az amerikai polgarhaboruban és az 1. vilaghdboruban is hasznaltak.

1865-ben Louis Pasteur (1822-1895) mikrobiologus csiraclmélete jelent meg, melynek nyoman
Joseph Lister (1827-1912) angol sebész, karbolsavas fertdtlenitést vezetett be meghonositva az antiszeptikus
sebészet alapjait. Az eljarasnak koszonhetden a 4 ¢v alatt a férfiak korében a mitét utani halalozas 45%-rol
15%-ra csokkent. Megfigyeléseit rendszeresen publikalta, ennek ellenére az aszeptikus és antiszeptikus
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eljarasok széleskorti alkalmazasa csak az 1880-as évek utan figyelhetd meg. Robert Koch (1843-1910)
német mikrobioldgus, a bakteriologia egyik megalapitdja.>!® A 1épfenét tanulmanyozva ok okozati
Osszefliggést mutatott ki a baktérium jelenléte és a fertdzés kozott. 1905-ben a tuberkulozis baktérium
kimutatasaért orvosi Nobel-dijban részesiilt.

A modern sebkezelés hajnala

A sebgyogyitas torténetének ujabb korszakdban paralel zajlott az antiszeptikumok, antibiotikumok és a
baktériumok felfedezése. 1841-ben Semmelweis Ignac (1818-1865) bevezette a klormeszes kézmosast a
boncolédst kovetéen a korteremben, a betegvizsgalatok eldtt és kozott. Ennek hatasara 5 év alatt a
gyermekagyi halandosag 11,2%-101 2,4 %-ra csokkent.!!!” Pierre Joseph Desault (1744-1795) ismerte fel
el0szor, hogy a mély szdvetekben levé gyulladds komoly fesziilést, nyomas emelkedést okoz, ezért inak
mentén fasciotomiat, incizios bemetszéseket végzett tehermentesités céljabol. HM.W. Gray (1870-1938),
brit katonaorvos volt az els6 vilaghdboruaban, javasolta a sériilt, életképtelen szovetek kimetszését az épig,
melynek segitségével gangraena nélkiil tudta gydgyitani akar a combcesont Osszetett toréseit is, melynek
mortalitdsa 80%-os volt akkoriban.!”!'® Antoine DePage (1862-1925) felismerte, hogy az életképtelen
szovetek, idegentestek eltavolitasa, a seb épig vald kimetszése elsddlegesen fontossagl szennyezett sebek
esetében, vagyis debridement végzett.!!?> 1917-t8l a debridement standard eljarassa valt a sebkezelésben,
melyet kiterjesztettek a koponya és hasi sériilésekre is.

A sebek kioblitésére vezették be a Carrel-Dakin oldatot. H. D. Dakin (1880-1952) brit vegyész 1916-
ban fejlesztette ki az oldatot Alexis Carrel (1873-1944) francia sebésszel egy tabori kérhazban. Dakin
eredeti oldatdnak Osszetétele natrium-hipoklorit (0,4% és 0,5%), melyet kalcium-hipokloritb6l és natrium-
karbonatbol allitottak eld. Az oldhatatlan kalcium-karbonat eltavolitasa utan maradt oldat még tartalmazott
némi szodat. Borsavat (4%) adtak hozza pufferanyagként, hogy a pH- értéke 9 és 10 k6zott maradjon. Dakin
ugy talélta, hogy az ezen a tartoméanyon kiviili lugossag tal irritdlo. Az oldat, bar instabil volt, megfeleld
pH-értéken legaldbb egy hétig hatékony maradt.>>?® 1880-ban William Halsted (1852-1922) a
tumorsebészet uttordje higany-kloridot hasznalt sebfertdtlenitésre. 1916-ban Marcel Daufresne (1893-1916)
francia vegyész a natrium-hidrogén-karbonattal helyettesitette Dakin borsavjat pufferanyagként. Ez a
készitmény a jelenlegi kereskedelmi termékek alapja.’®?¢ Bayer (1851-1920) 1912-ben bizonyitotta 70%-o0s
etil-alkohol hatékony fert6tlenitd tulajdonsagat, mely gyorsan elterjedt konnyti elérhetdsége és olcsdsaga
miatt. Ezen a néven megalakult cég ma a vilag egyik legnagyobb vegyipari vallalata.

Bevezették az 1919-ben Hugh H. Young (1870-1945) altal felfedezett szerves higany tartalmu
Merkurokromot. A meggypiros oldat kiszaritja a sebet, emellett a baktériumok gyorsan alakitanak ki ellene
rezisztenciat — még a kozelmultban is forgalomban volt és eldszeretettel hasznaltak akut és kronikus sebek
kezelésére. Sokaig az ujsziilotteknél a koldokzsindr ellatasara, sebek szaritasara hasznaltdk, mély voros
szine hetekig megfesti a bort. 1998 ota egyre tobb helyen kezdték el kivonni a forgalombol, 2017 ota itthon
is csak limitdltan, egészségiigyi intézményekben hasznalhato a higanymeérgezés miatt.

1897-ben B. Credé (1847-1929) német sebész kolloid eziist tartalmi anyagokat vetett be
sebfertdtlenitésre. Az eziist a sebbdl felszivodik €s mérgezést okozhat. Szamos fém szervetlen sojat
probaltak hasznalni sebek ellatisara, mint a réz, aluminium, vas, 6lom, cink, de nem valtak be teljesen.?%*
A lokalis sebkezelés mellett a sériilés kovetkeztében jelentkezd sokkos allapot kezelésére is voltak
probalkozasok. A sokk tiineteinek leirasaban szerepet jatszott George Crile (1864-1943) amerikai sebész,
vasomotor miikddési zavardnak elmélete vagy Walter B. Cannon (1871-1945) amerikai neurologus
elképzelése az aciddzis okozta centralizalt keringésrdl: A katonaorvosok ismerték a traumas sokk tiineteit,
mint a tachypnoe, hypotensio, tachycardia, megvaltozott mentalis allapot, de a fronton val6 kezelése még
nem volt megoldott. Probalkoztak kiilonféle sooldatok adasaval, de azok elégtelennek bizonyultak.?%?
1928-ban Alexander Fleming (1881-1955)?7 felfedezte a penicillint. Fleming dolgozott Dapage tabori
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koérhazaban La Panne-ban, ahol a sebekbdl vett mintakbdl azonositotta a Chlostridium perfingers,
Chlostridium welcii, Chlostridium tetani, Streptococcus és Staphylococcus baktériumokat. Florey és Chain
segitségével sikeriilt klinikailag hasznéalhat6 gydgyszerré alakitania a penicillint, 1945-ben fizioldgiai és
orvosi Nobel-dijjal ismerték el munkajukat. Bar, ha visszatekintiink a multba az Ebers papirusz egyik
receptjében hasznalt penészes kenyér ugyanezt a célt szolgalta.!>»'* Az ékori egyiptomiaknak feltehetdleg
fogalmuk sem volt rola micsoda kincs van a keziikben. A szer Gram pozitiv baktériumokra hatott, mint a
Staphylococcus, vagy a Streptococcus, melyek a cellulitis vagy a lagyrész tadlyogok koérokozodiként
azonositottak.?!** Ezzel megkezdddott a sebkezelés j korszaka. 1934-ben Gerhard Domagk (1895-1964)*
német mikrobiologus a szulfonamidok (Prontozil) baktérium6lé hatasat fedezte fel, eredetileg
gyapjufestéknek hasznaltak, emiatt 1939-ben Nobel-dijat kapott, amit Hitler nem engedett atvenni igy azt
végiil csak 1947-ben kapta meg. A II. vildghdboriban az amerikai katonak egészségiigyi felszerelésének
részét képezte az antibiotikum. Felvetodott, hogy lokalisan is hatékony lehet, de 1943-ban tébb klinikai
tanulmany is igazolta hatastalansagat, igy 1945-ben az amerikai Sebészeti Tarsasag mar nem ajanlotta
sebkezelésre 2%

Az elsé modern kotszerek gyartdsa 1891-ben Johnson and Johnson cég nevéhez flizédik. A cég
alapitoja, Robert Wood Johnson (1845-1910) amerikai iparos, cégalapitd, aki Lister tanainak ismeretében
kezdte el gyartani a steril kotszereket, melyek gézbdl és pamutbdl késziiltek, sterilizalasukra magas
nyomaést gozt alkalmaztak.5?° Lister nevéhez fiizédik az elsé antiszeptikus kotszer is, mely szszbdl és
gézbol allt fenolba aztatva. A tiill géz az elsé olyan kotszer, mely nem ragad bele a sebbe. Osszetételét
tekintve négyzetekre vagott lyukacsos szerkezetti tiill anyag 98% paraftin, 1% oliva olaj és 1% peru balzsam
keverékével atitatva. ElsOsorban Franciaorszagban hasznaltak, de az 1. vilaghabori utan vilagszerte
népszeriivé valt.?%? Az eziist tartalmu kotszerek alkalmazasat mar Halstedt is tamogatta, Gjrafelfedezése az
1800-as évekhez kothetd, de mar a rdmaiak is ismerték az eziist antibakteridlis hatasat. A II. vilaghaboruban
nagy volt az igény a kotszerekre. A habora alatt bevezetett ,,Rymplecloth” egy fehéritett, szintelenitett,
tisztitott kotszer volt. (4.kép) 1944-ben Kerlix szivacs néven valt ismertté a halos szerkezetli kotszer,
melynek nedvszivasa alacsony volt, de a sebbe nem ragad bele. 1954-ben Telfa kezdte el gyartani az elsé
nonadheziv kotszereket.!”

4.kép: Rymplecloth kotszer (https://www.minoocorporation.com/product/rymplecloth-purified-wiping-
cloth/)
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A sebgyodgyulas soran lezajld folyamatokat eldszor 1908-ban Ilya Ilyich Mechnikov (1845-1916) orosz
zoologus kutatta. Vizsgalta a fagocitozis folyamatat és a sériilés soran a szervezet immunvalaszat, ahogy a
fagocitidk bekebelezik a baktériumokat, elismerésiil orvosi Nobel-dijat kapott.?*?° 1926-ban F.J. Lang
(1880-1951) publikalta, hogy a monocytak migralnak a sériilés helyére, majd makrofagokka alakulnak,
tovabba az endothelsejtek megnytlnak és fibroblasztokka valtoznak.*** Bar nem tudta, de az angiogenesis
folyamatat irta le. 50 éve fedezték el a citokinek és a novekedési faktorok szerepét. 1950-ben irtak mar
endogén pyrogénrdl (ma interleukin-1) ideg ndvekedési faktorokrol és interferonrol. Innentdl kezdve egyre
tobb részletét térképezték fel a sebgydgyulds molekularis vildganak.*°

A sebkezelés mai gyakorlata

A jelenleg hasznalt nedves sebkezelés az 1950-es évekt6l indult hoditd utjara. Eszrevették, hogy a
holyagos sebeknél - mint amilyen masodfokt égésnél is keletkezik - ha a hdlyag sértetlen a reepitelizacid
magatdl végbemegy és a seb nem fert6zddik be, amennyiben a folyadék steril volt. A hdlyagban levd
folyadék nedves sebkdrnyezetet biztosit, megvédi a sebet a kiszaradastol.'>3° 1962-ben Winter (1927-1981)
a sebkezelés uttordje, majd 1963-ban Hinman és Maibach klinikai vizsgalatokkal is alatamasztotta a nedves
sebkezelés hatékonysagat a szaraz sebkezeléssel szemben. 1975-ben Reinwald és Green epithelsejtbdl
keratinocyta sejttenyészetet készitettek, mely a boratiiltetést €és €16 sejtekkel vald borpotlas lehetdségét
teremtette meg.2’ 1962-ben izolaltdk eldszor a ndvekedési faktort in vitro, majd 1975-ben az emberi
szervezetben is azonositottak. 1986-ban az idegi és epithelialis ndvekedési faktor kimutatasaért Rita Levi-
Montalcininek és Stanley Cohennek orvosi Nobel-dijat itéltek meg.2*°

Az intelligens kotszerek kifejlesztése nagyban tamaszkodik a kor tudomanyos felfedezéseire, példaul a
tulzott folyadék elvezetésre bevezetett superabsorbens polimer tartalmu kotszerek, a szaraz sebek
feltisztitdsara ¢és hidratalasara alkalmas hydroresorptiv kotszerek vagy a novekedési faktorok termelését
eldsegitd hidratalt poliuretan tartalmi habszivacsok. A TIME keretrendszer minden elemének megfelelnek,
melyet 2002-ben vezettek be a kronikus sebek sebagyanak eldkészitése céljabol.* 1985-ben az orosz-afgan
habort soran Nail Bagaoutdinov kezdte el alkalmazni a habos kotszerrel ellatott negativ vakuum terdpiat
fertdzott sebeknél.

1990-ban Louis Argenta és Michael Morykwas alkotta meg a modern vékuum kezelést poliuretan
habszivacs és mechanikus vakuum gép egyiittes hasznalataval.!? A folyadék management kezelésére 2000-
ben bevezetett negativ nyomads terapia nemcsak fizikai hatast gyakorol a sebiiregre, azaltal, hogy elvezeti a
termelddott valadékot, hanem bioldgiai hatdsként a granulacids szovet novekedését serkenti, gyorsitja a
sebgyogyulast. Széleskorli felhasznalasnak kdszonhetden jelen ismereteink szerint alig van hasznalatanak
kontraindikacidja.>*? (5 kép)
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Az exudatum eltavolitasa
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5. kép: A negativ nyomas terapia hatdsmechanizmusa
(http://senornegro.gportal.hu/gindex.php?pg=22316706&nid=4051944)
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