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Kaltplasmatherapie mit dem plasma care® wird auch bei rezidi-
vierendem Ulkus wiederholt erfolgreich eingesetzt

Die Kaltplasmatherapie ist eine physikalische Behandlungsmethode fir Wun-
den, bei der die Wundoberfldche einem kalten ionisierten Gas ausgesetzt
wird, um Wundpathogene zu inaktivieren und die Wundheilung zu stimulieren.

Fallbericht:

Eine 77-jahrige, infolge einer Halswirbelséulenverletzung seit 5 Jahren bettl&-
gerige Patientin wurde aufgrund eines rezidivierenden Ulcus cruris unklarer
Genese am rechten Unterschenkel in die mobile Wundversorgung aufge-
nommen. Der GefdBstatus konnte nicht abgeklart werden. Obwohl der
Wundgrund bei Aufnahme der Patientin ideal feucht und mit vitalem Granu-
lationsgewebe versehen und am Wundrand Epithelgewebe sichtbar war,
berichtete die Hausdarztin von einer seit Monaten stagnierenden Wunde.
Keime konnten aber nicht nachgewiesen werden.

Die Wunde wurde zundchst 2 Monate lang leitliniengerecht gereinigt und mit
einem Schaumverband versorgt. Als keine Besserung eintrat und teils eitrige
Bel&dge am Wundgrund auftraten, wurde auf einen silberhaltigen Schaum-
verband umgestellt. Jedoch &uBerte die Patientin wiederholt starke Schmer-
zen bei der Wundreinigung, so dass eine Kaltplasmatherapie zweimal pro
Woche zur schmerzfreien Wundreinigung begonnen wurde.

Nach einem Monat (8 Plasmabehandlungen) hatte sich die Wundfldche
deutlich von 1,52 cm? auf 0,11 cm? reduziert (siehe Abb. 1 und 2), die Epitheli-
sierung schritt fort und die Patientin berichtete von verringerten Schmerzen,
sodass die Kaltplasmatherapie beendet wurde. Nach 6 Wochen kam es je-
doch erneut zu einem Rezidiv des Ulkus (1,14 cm?, Abb. 3). Daraufhin wurde
ein erneuter Behandlungsintervall mit kaltem Plasma begonnen. Nach 8 Plas-
mabehandlungen war die Wunde fast vollstandig epithelisiert mit einer mini-
malen, oberfldchlichen L&sion (0,05 cm?, Abb. 4). Es waren keine Infekfions-
zeichen sichtbar, die Wundumgebung war intakt und die Patientin duBerte
nur leichte Schmerzen.

Abbildung 1: Ausgangssituation Abbildung 2: 8 Plasmabehandlungen, Ende
der ersten Behandlungsrunde

Abbildung 3: Rezidiv des Ulkus nach é Wo- Abbildung 4: 8 Plasmabehandlungen, Ende
chen der zweiten Behandlungsrunde




