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MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikon asettaminen
yksivaiheisena toimenpiteena

Yksivaiheisessa toimenpiteessa MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikko peitetédan valittémasti osaihosiirteella (STSG). Yksivaiheista
toimenpidetta voidaan kayttaa, jos haavapohja kykenee ravitsemaan sen ylla olevaa osaihosiirrettd 1 mm paksun kehikon 1&pi
diffuusiolla. Potilaalle on erityisesti hyddyksi se, ettei toista toimenpidetté tarvita ja likkumiskyky palautuu nopeasti.

(1) Haavapohjan valmistelu

®
VAPAAVALINTAISTA

0 Haavapohjan optimoimiseksi voidaan valita alipaineimuhoito (NPWT), jossa granulaatiokudoksen muodostumista, verisuonittu-
mista ja solujen lisdantymista stimuloidaan (ts. paljastuneiden rakenteiden, kuten janteiden ja luiden, aluetta pienennetaan.)!

o Jos haava tulehtuu, k&yta alipaineimuhoitoa kunnes tulehdus on parantunut. Katso valmistajan kayttéohjeet.

0 Asianmukainen puhdistus, jotta saadaan aikaan puhdas ja hyvin
verisuonittunut haavapohja, jossa ei ole tulehduksia eikd nekroosia.

o Jos sovellettavissa: poista arpikudos kokonaisuudessaan.
O Jos sovellettavissa: poista granulaatiokudos ja verestéa haavan reunat
(leikkaa reunat tarvittaessa viistoon).

o Tyrehdyté& verenvuoto kirurgin valitsemalla menetelmalla:
esim. suolaliuos + adrenaliini, kevyt kauterisaatio.

; ) R } O Puhdista ja huuhtele haava perusteellisesti hoitoyksikén omien
Esimerkki: Haavapohja p&a&nahan nodulaarisen o . oo ) o o
pahanlaatuisen melanooman leikkauksen ja 7 paivan menettelyohjeiden mukaisesti kayttéden hoitavan la&karin ohjeiden
alipaineimuhoidon jalkeen. mukaan tavanomaista suolaliuosta tai muuta liuosta.

O

HUOMIO: Ala kéyta jodia sisaltavia antiseptisia aineita tai entsymaattisia puhdistusaineita yhdessa MatriDerm®-ihoverkon
kanssa, koska kollageeni-elastiini-kehikko voi vaurioitua sen seurauksena. Huuhtele haava perusteellisesti antiseptisen
aineen tai entsymaattisen puhdistusaineen poistamiseksi ennen MatriDerm®-verkon asettamista.

(2) 2. MatriDerm?® -kollageeni-elastiini-kehikon asettaminen

o MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikko suositellaan asetettavaksi kuivana
Jos kaytetddn useampaa MatriDerm®-kehikkoa, niiden tulee ulottua reunoilta
paallekkain noin 2-3 mm verran.

o Leikkaa ihovaurioalueen kokoiseksi.

Esimerkki: Kuivan MatriDerm®-kehikon asettaminen

ennen leikkaamista.

o Kastele haavapohjassa suolaliuoksella tai Ringerin liuoksella.
Varmista, ettei liuoksen lampétila ylitd huoneenlampdétilaa.

o Varmista, etta MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikko
tarttuu haavapohjaan tasaisesti.

o Poista iimakuplat helléavaraisesti.

Esimerkki: MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikon kastelu.

(3) Osaihosiirteen (STSG) asettaminen

o Kayta ihosiirretta, jonka paksuus on ihanteellisesti 0,006 tuumaa tai 0,2 mm.
o Rei'ittaméattdman ihosiirteen ulkon&kéd on paras (fenestroi osaihosiirrettd vahan).

o Rei'ité osaihosiirre tarvittaessa (esim. jos ottokohtia on rajallisesti). Pienempi
laajentaminen johtaa parempaan ulkonakddn. Hyvid tuloksia on saatu suhteella 1:1,5.

o Varmista, etté kehikko ja ihosiirre ovat suorassa kosketuksessa.

o Varmista, ettei haavan reunan ja osaihosiirteen valiin jaa rakoa.

Esimerkki: Osaihosiirteen leikkaaminen.



o Kiinnitd MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikko ja osaihosiirre (STSG) kirurgin
valitsemalla menetelmalld (esim. ompeleet, niitit tai fibriinikudoslima).

o Jos tarvitaan useampi kuin yksi kappale MatriDerm®-kehikoita, on
suositeltavaa asettaa osaihosiirteen raunat suoraan kulmaan
MatriDerm®-kehikon reunoihin néhden.

Esimerkki: Osaihosiirteen (STSG) kiinnittdminen kudoslimalla.

(4) Osaihosiirteen (STSG) peittaminen
Ensisijainen kontaktisidos:

O Aseta osaihosiirteen padlle tarttumaton kontaktisidos (esim. rasvaside,
Cutimed® Sorbion® Plus, ADAPTICTM, Mepitel®).

O Tarvittaessa voit kayttaa lisdna antimikrobista haavasidosta
(esim. hopealla kyllastetty sidos) ehkaisemaan tulehduksia.

Esimerkki: Tarttumattoman sidoksen asettaminen
osaihosiirteen paalle.

Toinen sidoskerros:
Valitse toinen sidos kirurgin ohjeistuksen mukaan, haavan sijainnin ja erittyvan kudosnesteen perusteella.

A: Alipaineimuhoito B: Perinteinen sidos

Esimerkki: Alipaineimuhoito kdynnissa. Esimerkki: Kiinnitys tiukalla sidoksella.
o Aseta alipainesidos valittdmasti ihosiirron jalkeen. o Aseta 3-4 kerrosta tukevaa sidosta; lisaé tarvittaessa
o Kohdista alueeseen 75 mmHg paine jatkuvalla imulla, jos kerroksia.
alueeseen ei kohdistu hankausta; kohdista 125 mmHg o Kostuta suolaliuoksella, jotta MatriDerm® -kollageeni-
paine, jos alueeseen kohdistuu hankausta tai jos alue elastiini-kehikko ja osaihosiirre eivat kuivuisi.
oln"erit"tlé.iinlepa"t.asairlwlerlm“Korkleamlpi paine voi auttaa o Ihosiirrekohdan sitominen tiukasti on valttaméatonta,
pitdmaan ihosiirretta tiviimmin paikoillaan. jotta solujen kasvu olisi ihanteellista ja jotta hankausta
o Noudata ihon hoidossa alipaineimuhoitolaitteen sekd hematoomia tai imunestevuotoja ei muodostuisi.

valmistajan ohjeita.

o Varmista asianmmukainen immobilisaatio/lastojen kayttd haavan sijainnin mukaan.

o Jata sidokset paikoilleen 5-7 péivéaksi, jotta likkumattomuusvaikutus olisi optimaalinen.

(6) 5. Sidosten vaihdot ja jalkihoito

o Al4 anna ihosiirteen kuivua.

o Vaihda paallimmaéiset sidokset ensimmaisen kerran 5-7 paivan jalkeen
(mahdollisuuksien mukaan ei aiemmin, jotta ihosiirre ei hairiintyisi).

o Tarttumaton kontaktisidos saa jadda paikalleen.

o Vaihda paallimmaéiset sidokset 5-7 paivan jalkeen.

Esimerkki: Haavan ulkonakd 12 péivan jélkeen.



Asettaminen kaksivaiheisena toimenpiteena

Huonommin verisuonittuneille haavapohjille, seké silloin kun 2 mm paksu MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikko on
valttamaton, kaytetéddn kaksivaiheista toimenpidetta, koska néissé tapauksissa ei voida varmuudella olettaa, ettd haavapohja
kykenee valittdmasti ja riittavasti ravitsemaan osaihosiirretta (STSG), joka asetetaan paikalleen samassa yhteydessa.

Kaksivaiheisessa toimenpiteessa MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikkoa ei peiteta valittémasti osaihosiirteelld. Muuten edelld
kuvatut yksittéiset hoitovaiheet eivat kuitenkaan poikkea yksivaiheisesta toimenpiteestd. Noudata yksivaiheisen toimenpiteen ohjeita,
jotka annetaan alla:

o Suorita ja toista tarvittaessa vaiheet 1 (haavapohjan valmistelu), 2 (MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikon asettaminen)
ja 4 (osaihosiirteen peittéminen) kunnes kehikon lapi on havaittavissa terveen granulaatiokudoksen kasvua. Tahan
riittéd yleensa 5-6 paivaa. Alipaineimuhoitoa voidaan kuitenkin tarvittaessa antaa lisdksi 5-6 péaivan ajan.

o Varmista, ettei MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikko kuivu ennen osaihosiirretté — pida haavan ymparisto
suljettuna ja kosteana (esim. alipaineimuhoidon avulla).

Aseta osaihosiirre heti kun kehikon 1&pi on havaittavissa granulaatiokudosta.
o Poista haavan pinnasta tarvittaessa mahdolliset jaanteet ja/tai hypergranulaatio ennen kudossiirretta.

o Aseta osaihosiirre vaiheen 3 ohjeiden mukaisesti (osaihosiirteen asettaminen) ja suorita ja toista vaihe 4
(haavan peittdminen osaihosiirteelld) ja vaihe 5 (sidosvaihdot ja jatkohoito), kuten edelld on ohjeistettu.

Osaihosiirteen ulkonakod ensimmaisen sidosten
vaihdon yhteydessa

Haava ei valttamatta nayta yhta punertavalta, kun jos olisi tehty pelkka osaihosiirre ("haamuvaikutelma"). Voi heraté epailys, etta
ihosiirre on irronnut. Verisuonittuminen alkaa viidentena paivana, mutta MatriDerm® -kollageeni-elastiini-kehikko ei silloin viela
ole taysin muuttunut ihokudokseksi. Siksi haava saattaa ndytta4 vaalealta ensimmaisen sidosvaihdoksen yhteydessa, vaikka
paraneminen jatkuukin normaalisti. Arvioi haava uudelleen seuraavan sidosvaihdon yhteydessa.

Esimerkki: 5 paivaa leikkauksen jalkeen Esimerkki: 14 paivaa leikkauksen jalkeen
("Haamuvaikutelma"). (95 % todennakaisyydelld).
o
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