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Цель работы

изучение терапевтического потенциала лизата тромбоцитов (ЛТ) при длительно незаживающих

трофических язвах различного генеза.

Дизайн исследования

30 больных

19 больных СДС 11 больных ТЯ

14 больных СДС и 6 больных ТЯ лечение ЛТ, по 5 больных в обеих

группах стандартное лечение

Выделение ЛТ в 2 этапа: получение обогащенной тромбоцитами

плазмы и далее разрушение тромбоцитов

Оценка уровней биологически активных молекул в ЛТ
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Выводы:

1. Инъекции аутологичного лизата тромбоцитов при трофических язвах

различного генеза способствует эпителизации длительно незаживающих язв

нижних конечностей.

2. Между уровнями ростовых факторов, компонентов внеклеточного матрикса

и площадью язвенных дефектов выявлены разнонаправленные взаимосвязи.


