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WSTĘP

Urazy u dzieci są poważnym zagadnie-
niem i stanowią jedną z głównych przyczyn
ich zgonów. Liczba urazów według statystyk
wciąż wzrasta. Ma to między innymi zwią-
zek z rozwojem ruchu drogowego, brakiem
odpowiedniej opieki ze strony dorosłych i
kontaktu dzieci z pracującymi maszynami
rolniczymi. Ciężkie urazy zagrażające życiu
dziecka dotyczą najczęściej narządów we-
wnętrznych i zazwyczaj są to urazy wielo-
miejscowe oraz wielonarządowe [1, 2].

OPIS PRZYPADKU

Chłopiec 15-letni został przyjęty do Kli-
niki Chirurgii Dziecięcej AM w Białymsto-
ku z powodu urazu wielomiejscowego.
Dziecko kierowało traktorem podczas kar-
czowania sadu. Pacjent wyskoczył z prze-
wracającego się ciągnika, aby uniknąć przy-
gniecenia.

Przy przyjęciu chłopiec miał objawy
wstrząsu hipowolemicznego, był przytom-
ny, zgłaszał bóle głowy i klatki piersiowej.
Badanie przedmiotowe wykazało powierz-
chowny uraz głowy bez utraty przytomno-
ści (15 pkt w skali Glasgow), powierzchow-
ny uraz klatki piersiowej oraz rozległe rany
szarpane kończyn dolnych.

Powierzchnia uda prawego od fałdu po-
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dzono u niego obrażenia wielomiejscowe. Doznane uszkodzenia, chociaż nie dotyczyły narządów wewnętrznych,

były przyczyną bezpośredniego zagrożenia życia i wymagały długotrwałego oraz kosztownego leczenia.

śladkowego do wysokości stawu kolanowe-
go została pozbawiona skóry i częściowo
tkanki podskórnej. Złuszczony płat był
uszypułowany po wewnętrznej stronie uda.
Na podudziu prawym i udzie lewym znaj-
dowały się liczne, mniej rozległe rany szar-
pane. Wszystkie rany były skażone oborni-
kiem. Wdrożona diagnostyka (rtg czaszki,
klatki piersiowej, kończyn dolnych oraz
USG jamy brzusznej) nie wykazała uszko-
dzenia narządów wewnętrznych.

Po przygotowaniu dziecko operowano −
zaopatrzono chirurgicznie rany i ze wzglę-
du na bardzo duże zanieczyszczenie zało-
żono drenaż przepływowy (ryc. 1). Na dro-
dze resuscytacji płynowej i hemoterapii usu-
nięto objawy wstrząsu.. Przez okres 6 dni
dziecko przebywało w OIOM. W leczeniu
zastosowano: Fortum, Netromycin, Metro-
nidazol, analgezję morfiną oraz Zantac i
Lakcid.

Gojenie ran było powikłane ropieniem
(ryc. 2). W znieczuleniu ogólnym wycięto
tkanki martwicze i oczyszczono rany. Do le-
czenia wprowadzono Dalacin oraz szcze-
pionkę Pseudovac. Pomimo stosowania Di-
flucanu doszło do masywnego miejscowe-
go zakażenia grzybiczego Muccor. spp.

Ubytki powłok kończyn dolnych za-
mknięto przeszczepami naskórkowymi (ryc.
3). Dziecko przez okres 8 miesięcy było re-
habilitowane. Efekt końcowy czynnościowy
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i kosmetyczny po 4 latach od urazu jest do-
bry.

OMÓWIENIE

Przedstawiony przypadek uzmysłowił
nam, że doznane obrażenia chociaż nie do-
tyczyły narządów wewnętrznych były przy-

czyną bezpośredniego zagrożenia życia i wy-
magały długotrwałego, kosztownego lecze-
nia: ponad miesięcznej hospitalizacji, lecze-
nia wstrząsu pourazowego, antybiotykote-
rapii o szerokim spektrum, hemoterapii
oraz trzykrotnego zabiegu operacyjnego.

Ryc. 1. Drenaż zanieczyszczonej obornikiem
rany
Fig. 1. Drainage of the wound contaminated
with dung

Ryc. 2. Zropienie rany − stan po oczyszczeniu z
martwicy
Fig. 2. Purulence of the wound − condition after
scouring the necrotic tissue

Ryc. 3. Stan bezpośrednio po zagojeniu rany
Fig. 3. The healed wound
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EXTENSIVE INFECTED WOUND OF THE THIGH
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The paper presents case of 15-year-old boy, who had an accident in a farm. He suffered from multiplace
injuries. Those injuries did not affect internal organs, but were life-threatening and needed long-lasting and
expensive treatment.
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