Negatiivse rohuga haavaravi vorreldes
tavaraviga sekundaarselt paranevate kirurgiliste
haavadega patsientidel Suurbritannias:
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Sekundaarselt paranevad kirurgi-
lised haavad (surgical wounds healing
by secondary intention SWHSI) on
sagedased (Uhendkuningriigis 4 :
10 000) ning tihti paranevad need
aeglaselt (mediaanaeg paranemiseni
86 pdeva). Selliste haavade ravis
kasutatakse laialdaselt negatiivse
roéhuga haavaravi siisteeme, kuid
selle ravimeetodi kohta on vdhe
juhuslikustatud kontrolluuringutest
tulenevat tdendust.

Uhendkuningriigi mitmekesku-
selises juhuslikustatud kontroll-
uuringus vorreldi negatiivse rohuga
haavaravi tavaraviga, hinnates haava
paranemise aega ning meetodi
kulutéhusust. Kokku juhuslikustati
686 patsienti, tulemuste analiilisiks
kasutati Kaplani-Meieri kdverat ning
Coxi proportsionaalsete riskide
mudelit. Enamik ldplikus valimis
osalenuid olid diabeetikud ja neil
oli iiks sekundaarselt paranev haav,
mis asus labajalal voi sddrel ja oli
tekkinud parast vaskulaarkirurgilist
sekkumist.

Uuringu tulemusena leiti statis-
tiliselt ebaoluline erinevus para-

nemise mediaanajas - 195 pdeva
tavaravi ja 187 pdeva negatiivse
rohu ravi riithmas (8%, riskisuhe
1,08, 95% uv 0,88-1,32; p = 0,47).
Statistiliselt olulist erinevust ei
olnud ka tiisistuste esinemissage-
duses. Majandusanaliiiisiga leiti, et
negatiivse rohuga haavaravi siisteem
ei ole Uhendkuningriigi riikliku
tervishoiusiisteemi seisukohalt
kulutdhus esmavaliku ravi meetod.

Uuringu valimi omadustest tingi-
tuna on tulemuste tildistatavus siiski
piiratud, kuna 90%-1 juhtudest oli
tegemist alajéseme haavanditega.
Sekundaarselt paranevad abdomi-
naalsed, plastikakiruriga, kehattive
ja perivaskulaarsed kubemehaavad,
aga ka poletikulised ning mitte-
kirurgilised haavad olid valimis
alaesindatud.
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* Ette kantud Pohja-Eesti Regionaalhaigla kirurgiaklii-
niku Journal Club’is 11. novembril 2025.
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