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Leczenie miodem owrzodzen cukrzycowych stop

Treatment of diabetic foot ulcers by bee honey

Instytut Widkien Naturalnych i Roslin Zielarskich w Poznaniu
Dyrektor Instytutu: dr hab. inz. Malgorzata Zimniewska, prof. IWNiRZ

SUMMARY

Diabetic foot ulcers are of neurogenic or angiogenic origin. In both cases they pose a serious health threat because their treatment
is difficult and in many cases is ineffective. A serious complications in the treatment of this disease are caused by microorganism
infections that are resistant to antibiotics. Hence the search for other effective healings of diabetic foot ulcers. One solution is to use
bee honey for this purpose. The clinical studies presented in the work prove that the use of honey dressings in diabetic foot ulcers
provide very beneficial effects, better and faster achievable than in the case of preparations generally used in clinical practice. For
this reason, bee honey can be successfully applied in the treatment of diabetic foot ulcers, both of angiogenic and neurogenic origin,
at different stages of development, including gangrenous processes.
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STRESZCZENIE

Owrzodzenia cukrzycowe stop majq podioze neurogenne lub angiogenne. W obu przypadkach stanowiq powazne zagrozenie zdrowotne,
poniewaz ich leczenie jest trudne i w wielu przypadkach nieskuteczne. Powaznym powiktaniem w leczeniu tej choroby sq zakazenia
drobnoustrojami opornymi na antybiotyki. Stqd poszukiwanie innych, skutecznych sposobéw leczenia owrzodzen cukrzycowych
stép. Jednym z rozwiqzan jest zastosowanie do tego celu miodu pszczelego. Z przedstawionych w pracy badan klinicznych wynika,
ze stosowanie opatrunkow z miodu w owrzodzeniach cukrzycowych stop daje bardzo korzystne efekty, lepsze i szybciej osiggalne niz
w przypadku preparatéw ogdlnie wykorzystywanych w praktyce klinicznej. Z tego wzgledu miod pszczeli moze by¢ z powodzeniem
stosowany w leczeniu owrzodzen cukrzycowych stop, zaréwno pochodzenia angiogennego, jak i neurogennego, w réznym stopniu

zaawansowania, z procesami zgorzelowymi wilgcznie.

Stowa kluczowe: stopa cukrzycowa, leczenie, midd pszczeli

Wstep

Dlugotrwata cukrzyca w wielu przypadkach, szcze-
gblnie u osdb starszych, moze prowadzi¢ do upo-
Sledzenia przeplywu krwi i niedotlenienia tkanek
w obrebie naczyn wlosowatych. Zaburzenia te na-
zwano mikroangiopatia cukrzycowa. W jej wyniku
dochodzi m.in. do uszkodzenia nerwéw obwodowych
i owrzodzen neurogennych stop, a takze do martwicy
tkanek spowodowanej niedroznoScia i zarastaniem
naczyn wlosowatych, co w konsekwencji objawia si¢
owrzodzeniami zgorzelinowymi stop. Mamy wowczas
do czynienia z tzw. neuropatia i zgorzela cukrzycowa
stop.

Mikroangiopatia cukrzycowa charakteryzuje sie
nierownomiernym pogrubieniem Sroédbtonka wyScie-
lajacego Swiatto naczyn wlosowatych. Jego prawidlowa
grubo$¢ miesci si¢ w granicach 140-270 nm, natomiast

w cukrzycy warto$¢ ta przekracza 300 nm. Pogrubienie
Srodbtonka jest wynikiem zaburzef metabolicznych,
a mianowicie zwigkszonej zawartoSci glikozamino-
glikanéw, glikoprotein oraz wzrostu glikacji kola-
genu. Procesy te prowadza do niedroznoSci naczyn
wlosowatych i niedokrwienia przylegajacych tkanek.
Zaburzaja one takze zaopatrywanie nerwow w tlen
i niezbedne substancje odzywcze. Uszkodzenie ner-
wow obwodowych w wyniku cukrzycy okreSlane jest
mianem neuropatii cukrzycowe;j.

Na podiozu neurogennym, objawiajacym si¢ za-
burzeniami dotyku oraz bélem, moze pojawic si¢
owrzodzenie stopy. Charakteryzuje si¢ ono ubytkiem
skory, tkanki podskoérnej, a niekiedy takze tkanek gle-
biej potozonych. Owrzodzenia neurogenne pojawiaja
sie¢ przewaznie na podeszwie stopy, w okolicy gtéwek
koSci Srédstopia, na zewnetrznym brzegu duzego palca
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oraz w okolicy piety i kostki. Czesto owrzodzenia ule-
gaja zakazeniu drobnoustrojami chorobotwérczymi,
co prowadzi do ropowicy stop.

Uszkodzenie nerwéw stop moze powodowac osta-
bienie mig$ni migedzykostnych utrzymujacych prawi-
dlowy ksztatt i napiecie sklepienia stopy, a takze zmia-
ny w stawach, wiezadtach i koSciach stopy. W konse-
kwencji dochodzi do deformacji stopy. Catoksztatt
zmian z tym zwigzanych nosi nazwe ,,stopy cukrzyco-
wej”. Na podeszwie tworza si¢ modzele oraz pekniecia
skory, ktore staja sie miejscem zakazen i owrzodzen
stopy.

Martwica tkanek stopy, bedaca efektem niedo-
krwienia tkanek i zakrzepoéw wewnatrznaczynio-
wych, obejmuje najczesciej jeden lub wiecej palcow,
a niekiedy i okolice piety. W przypadku zgorzeli
suchej (niezakazonej) tkanki martwicze przybieraja
czarne zabarwienie i stopniowo oddzielaja si¢ od
tkanek zdrowych. Czesto jednak dochodzi do za-
kazenia i wowczas rozwija si¢ zgorzel wilgotna, co
prowadzi do rozszerzenia zakazenia na tkanki zdro-
we. Prowadzi to do ropienia ran i niejednokrotnie
konczy sie amputacja palcéw stopy lub konczyny
objetej zakazeniem. Powyzsze dane zaczerpnieto
z opracowania Komendera i wsp. (1), Nizialek (2)
oraz Janickiego (3).

A zatem owrzodzenia cukrzycowe stop moga mieé
podloze neurogenne i angiogenne. W obu przypad-
kach stanowia one powazne zagrozenie zdrowotne,
poniewaz leczenie tego rodzaju zaburzen jest trudne
i w wielu przypadkach nieskuteczne. Powazng prze-
szkoda w leczeniu owrzodzen cukrzycowych zakazo-
nych drobnoustrojami jest oporno§¢ wielu bakterii
i grzybow na antybiotyki. Stad poszukiwanie innych,
skutecznych sposobdw terapii tej choroby. Jednym
z rozwiazah jest zastosowanie do leczenia owrzodzen
cukrzycowych stop miodu pszczelego. Istnieje na to
wiele dowodow.

Badania kliniczne

Wzmianki o stosowaniu miodu do leczenia trud-
no gojacych sie cukrzycowych owrzodzen stop za-
mieszczane byly w piSmiennictwie od dawna, jednak
pierwsza prace o charakterze klinicznym na ten te-
mat opublikowat lekarz tajlandzki Dumronglert (4).
Wsrdd 20 pacjentdw z przewleklymi, wrzodziejacymi
ranami, 6 cierpiato na cukrzycowe owrzodzenia stop.
Owrzodzenia pokrywano miodem na catej powierzch-
ni i przykrywano jatlowa gaza raz dziennie. Terapie
prowadzono przez 6 tygodni.

Badania wykazaly, ze miod w ciagu 1 tygodnia
oczyszczal rany z martwych tkanek, usuwatl nieprzy-
jemny zapach, zmniejszat stan zapalny oraz wyraznie

zmniejszat wielko$¢ ran i obecno$¢ w nich drobno-
ustrojow chorobotwdrczych, takich jak: Staphylococcus
aureus koagulazododatnich, Pseudomonas aerugino-
sa, Proteus mirabilis, Escherichia coli, Klebsiella sp.
1 Streptococcus sp. Wiekszo$¢ drobnoustrojow wyizo-
lowanych z owrzodzen byta oporna na podstawowe
antybiotyki stosowane w terapii. Szybko$¢ zmniej-
szania si¢ powierzchni owrzodzen ilustruje rycina 1.
Natomiast czas niezbedny do wyleczenia (zabliznienia
ran) podano na rycinie 2. Przedstawione wyniki wska-
zuja, ze po 3 tygodniach terapii powierzchnia owrzo-
dzefi zmniejszyla si¢ prawie pieciokrotnie (Srednio
z 30,4 do 5,8 cm?). Catkowite wyleczenie wszystkich
pacjentéw odnotowano po 6 tygodniach stosowania
miodu. Na tej podstawie mozna przyjaé, ze midd jest
skutecznym §rodkiem do leczenia owrzodzen cukrzy-
cowych stop.

Obszerne badania kliniczne z udzialem pacjen-
tow cierpiacych na owrzodzenie cukrzycowe stop
przedstawili lekarze sudanscy (5). Leczeniu mio-
dem poddano 6 pacjentow w wieku od 30 do 65 lat
(Srednio 53 lata) z owrzodzeniami zakazonymi pa-
teczkami Pseudomonas (4 pacjentéw) i ziarniakami
Staphylococcus (2 pacjentow).

Midd nakladano na owrzodzenia raz dziennie
pod opatrunek z gazy. Leczenie miato za zadanie
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Ryc. 2. Wplyw leczenia miodem na catkowite zabliZnienie si¢
owrzodzen cukrzycowych stop (wg 4)
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oczyszczenie zakazonych ran z tkanek martwiczych,
eliminacje drobnoustrojéw chorobotworczych, spo-
wodowanie ziarninowania tkanek i przygotowanie ich
do przeszczepéw. Terapia data dobre efekty w 5 przy-
padkach. U pacjentéw Srednio po 24 dniach leczenia
miodem wykonano przeszczepy zdrowych tkanek.
W jednym przypadku, u pacjenta bardzo ostabionego
i zatrutego lekami, po 10 dniach terapii miodem, kiedy
nie zaobserwowano poprawy, dokonano amputacji
chorej stopy.

Lekarz nigeryjski Efem (6) leczyl miodem 59 pa-
cjentéw z owrzodzeniami cukrzycowymi stop w stanie
przewidywanym do amputacji chorych konczyn (po le-
czeniu dermatologicznym trwajacym od 1 do 2 lat).
Po rozpoczeciu leczenia miodem owrzodzenia cukrzy-
cowe u pacjentdw w ciagu tygodnia staly si¢ jatowe.
Dalsze leczenie spowodowato stopniowe ustgpowanie
owrzodzen i umozliwiato dokonanie przeszczepu
nowe;j tkanki.

O korzystnym leczeniu owrzodzen cukrzycowych
stop na tle neurogennym za pomoca miodu sygnali-
zowali rowniez Torey (7) oraz Wood i wsp. (8).

Eddy i Gideonsen (9) za pomoca opatrunkow
z miodu z powodzeniem wyleczyli 79-letniego mez-
czyzne chorujacego na owrzodzenie cukrzycowe stopy.
Po 14-miesiecznej terapii konwencjonalnej, z uzyciem
antybiotykow wlacznie, choremu amputowano 4 palce
lewej nogi, a na pigcie utworzyto sie¢ owrzodzenie o po-
wierzchni 40 cm? Rany zakazone byly metycylinoopor-
nym gronkowcem Staphylococcus aureus (MRSA),
wankomycynoopornym Enterobacter faecalis (VRE)
i wieloopornym Pseudomonas. Pacjentowi grozita
amputacja stopy. Podjete leczenie za pomoca opa-
trunkéw z miodu juz po 2 tygodniach spowodowato
powstanie na dnie ran tkanki ziarninowej. Na prze-
strzeni 6-12 miesiecy codziennego stosowania miodu,
rany caltkowicie zagoily sie.

Lekarze irlandzcy Gethin i Cowman (10) opisuja
przypadek mezczyzny w wieku 62 lat cierpiacego
od 5 miesigecy na owrzodzenie cukrzycowe stopy,
bezskutecznie leczone preparatami konwencjonal-
nymi. W momencie decyzji o leczeniu owrzodzenia
za pomoca miodu, rana miata powierzchnig¢ 8,3 cm?
Rane pokrywano 2 razy w tygodniu miodem ma-
nuka w postaci pasty w ilosci 1 g preparatu/4 cm?
powierzchni, a nastepnie opatrywano bandazem.
Wyniki leczenia przedstawione na rycinie 3 wska-
zuja, ze pod wplywem miodu rana systematycznie
zmniejszata swoja powierzchnie i po 4 tygodniach
byta mniejsza od rany przed leczeniem o 55%.
Po tygodniu leczenia odnotowano zanik przykrego
zapachu owrzodzenia oraz pojawienie si¢ tkanki
ziarninowej.
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Ryc. 3. Wplyw leczenia miodem na wielko$¢ powierzchni
owrzodzenia cukrzycowego stopy u pacjenta opornego na
leczenie konwencjonalne (10)

Kolejny przypadek opisany zostat przez lekarzy
egipskich (11). Leczyli oni bez powodzenia mezczy-
zn¢ w wieku 65 lat z gtebokim owrzodzeniem cu-
krzycowym podeszwy prawej nogi o Srednicy okoto
3 cm. Pacjent przez 10 dni otrzymywal do wewnatrz
metronidazol oraz amoksycyling z kwasem klawu-
lanowym w dawkach 1,5 g dziennie, a nastepnie
przez kolejne 10 dni metronidazol i ciprofloksacyne
w tych samych dawkach. Zewnetrznie rana byta za-
opatrywana pentoksyfiling oraz witaminami A, Ei C
wraz z pasta cynkowa. W tej sytuacji lekarze zdecy-
dowali si¢ na leczenie owrzodzenia za pomoca pasty
ztozonej z miodu, propolisu i mirry (w stosunku
1000:0,8:50). Opatrunki z tego preparatu, zmienia-
ne raz dziennie, spowodowaly szybkie oczyszczenie
rany z martwych tkanek oraz zahamowaty powsta-
wanie ropy i wydzieliny tkankowej. Po 4 tygodniach
terapii pacjent catkowicie wyzdrowial i powrdcit
do pracy.

Vandeputte i van Wayenberge (12) z Belgii do-
nosza o leczeniu 6 pacjentdw z owrzodzeniami cu-
krzycowymi stop za pomocg miodu medycznego.
Calkowite wyleczenie ran, na drodze stosowania
miodu pod opatrunek raz dziennie, osiagnieto
u wszystkich 0séb po 29 dniach. Pacjenci dobrze
znosili opatrunki miodowe. Tylko w jednym przy-
padku sygnalizowano staby bdl po natozeniu miodu
na rang, trwajacy ok. 30 min.

Badacze malezyjscy Shukrimi i wsp. (13) porow-
nali czas leczenia owrzodzen cukrzycowych stop
II stopnia w skali Wagnera za pomoca opatrunkow
z miodu handlowego i opatrunkéw z preparatu jo-
dowego. Owrzodzenia cukrzycowe stop II stopnia
wedtug klasyfikacji Wagnera obejmujg zmiany cho-
robowe glebokie, ktore moga przenikac do Sciegien,
kosci i stawdéw. W badaniach klinicznych uwzgled-
niono 30 pacjentéw w wieku od 31 do 65 lat obojga
pfci, ktérych podzielono na dwie réwne grupy. Jedna
grupa pacjentéw (badana) leczona byta australijskim

([ Postepy Fitoterapii 1/2020 |




Bogdan Kedzia, Elzbieta Holderna-Kedzia

miodem handlowym (zakupionym w sklepie), ktory
naktadano na rane i opatrywano bandazem. Druga
grupe pacjentéw leczono opatrunkami z 10%
roztworu preparatu jodowego Povidone Iodine.
Opatrunki zmieniano raz dziennie. Ponadto pacjenci
otrzymywali, odpowiednie dla profilu bakteriologicz-
nego owrzodzen, antybiotyki droga doustna. Terapie
prowadzono do momentu zagojenia si¢ rany.

Wyniki badan przedstawione na rycinie 4 wska-
zuja, ze midd wplywatl na szybsze gojenie si¢ owrzo-
dzen cukrzycowych stop, w granicach od 7 do 26 dni
(Srednio 14,4 dnia), w poréwnaniu do preparatu
jodowego — od 9 do 36 dni (Srednio 15,4 dnia).
Stosunkowo krotki czas, jaki potrzebny byt do wy-
leczenia owrzodzefi w obu grupach chorych, spo-
wodowany byt prawdopodobnie réwnoczesnym
przyjmowaniem antybiotykéw przez chorych oraz
wrazliwo$cia drobnoustrojow obecnych w ranach
na antybiotyki. Niemniej badania te wskazuja, ze
opatrunki z miodu dawaty bardzo dobre efekty te-
rapeutyczne przy leczeniu chorych z owrzodzeniami
cukrzycowymi stop.

Z kolei lekarze pakistanscy Makhdoom i wsp. (14)
z powodzeniem leczyli za pomoca miodu handlo-
wego rany powstate po amputacji palcow, stawdw
Srédstopno-paliczkowych i stop u 0s6b z owrzodze-
niami i zgorzela cukrzycowa stép. Leczeniu podda-
no 12 pacjentéw w wieku 35-65 lat obojga plci ze
zmianami cukrzycowymi stép II, III i IV stopnia
w skali Wagnera. Zmiany cukrzycowe stép 111 stop-
nia charakteryzowaly sie glebokimi owrzodzeniami,
przenikajacymi do $ciegien, ropniami wewnatrztkan-
kowymi i zapaleniem koSci, a I'V stopnia objawialy sie
zgorzela niektorych fragmentow palcow i przedniej
czeSci stopy. Po operacyjnym opracowaniu zmian
cukrzycowych, rany pokrywano warstwa handlo-
wego miodu i zabezpieczano opatrunkiem z gazy.
Opatrunki w pierwszym okresie leczenia zmieniano

40

35 36
30 26

25

20

15

10 7 9

5,

- -

Najkrotszy Najdtuzszy ~ Najkrétszy Najdtuzszy
czas leczenia czas leczenia czas leczenia czas leczenia

Czas leczenia
owrzodzen (dni)

Opatrunki
z miodu handlowego

Opatrunki
z preparatu jodowego

Ryc. 4. Poréwnanie czasu leczenia owrzodzen cukrzycowych
stop II stopnia w skali Wagnera za pomoca opatrunkéw z mio-
du handlowego i preparatu jodowego (13)

raz na dobe, w pdzZniejszym okresie 2 razy w tygo-
dniu. Powyzsza terapia we wszystkich przypadkach
przyniosta petne wyleczenie.

Badania kliniczne przeprowadzone przez specja-
listoéw egipskich (15) takze wskazuja na korzystne
dziatanie miodu w przypadku owrzodzen cukrzy-
cowych stép opornych na leczenie konwencjonal-
ne. Badaniami objeto 30 pacjentéw, ktorzy przez
3 miesiace leczeni byli bezskutecznie antybiotykami.
Stosowano midd handlowy, niepoddawany filtrowaniu
i ogrzewaniu. Miodem nasaczano opatrunki z gazy,
ktére przyktadano nastepnie na chore miejsca raz
dziennie. Dodatkowo pacjenci dostawali doustnie
kompleks witamin z grupy B. Terapie prowadzono
przez 3 miesiace.

Pod wplywem leczenia miodem rany ulegaly oczysz-
czeniu z martwych tkanek i ropnej wydzieliny. Ich po-
wierzchnia w trakcie leczenia systematycznie zmniej-
szata sie. O ile Srednia powierzchnia owrzodzen przed
zastosowaniem miodu wynosita 19,7 cm? (ryc. 5), to
po miesiacu zmalata ona do 12,9, po 2 miesigcach
do 7,9, a po 3 miesiagcach do 2,8 cm? Po 3 miesia-
cach terapii miodem liczba pacjentow z catkowi-
cie zaleczonymi ranami owrzodzeniowymi wynosita
13 o0s6b (43,3%), dwoém pacjentom przeszczepiono
nowa tkanke skorna (6,7%) i dwém pacjentom am-
putowano stopy (6,7%) (ryc. 6). A zatem leczenie
dalo korzystne efekty w 93,3% przypadkdw, poniewaz
przeszczepy takze nalezy uznac za pozytywne dzia-
fanie miodu — oczyszczenie ran z martwych tkanek
i catkowite zniszczenie drobnoustrojow chorobotwor-
czych w ranach umozliwito dokonanie przeszczepéw
i wyleczenie chorych.

Kolejne badania lekarzy greckich — Kamaratosa
i wsp. (16), potwierdzaja dotychczasowa wiedze
na temat leczenia miodem owrzodzen cukrzycowych
stop. Przeprowadzili oni badania kliniczne z udzia-
tem 63 0s6b z owrzodzeniami cukrzycowymi stop
typu neurogennego. Pacjentéw podzielono na dwie
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Ryc. 5. Wplyw leczenia miodem na wielko§¢ powierzchni
owrzodzenia cukrzycowego stopy u 30 pacjentéw opornych
na leczenie konwencjonalne (15)
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Ryc. 6. Efekt leczenia miodem owrzodzen cukrzycowych stop
u 30 pacjentéw opornych na leczenie konwencjonalne (15)

grupy: jedna leczono opatrunkami z miodu, druga
opatrunkami konwencjonalnymi przez okres 16 ty-
godni.

Okazalo sie, ze Sredni czas leczenia opatrunka-
mi z miodu wynosit 31 dni, natomiast opatrunkami
konwencjonalnymi trwatl Srednio 43 dni, tj. o 12 dni
(38,7%) dtuzej. Ponadto stwierdzono, ze sterylnos¢
ran owrzodzeniowych (catkowite usunigcie drob-
noustrojéow chorobotworczych z rany) w grupie

pacjentow leczonych opatrunkami z miodu nastepo-
wata szybciej niz w przypadku opatrunkéw konwencjo-
nalnych (ryc. 7). Dla przyktadu opatrunki z miodu juz
po tygodniu wyjatawialy 78,1% ran owrzodzeniowych,
podczas gdy opatrunki konwencjonalne efekt ten
dawaly tylko w 30,5% przypadkéw. Z kolei po 3 ty-
godniach terapii opatrunkami z miodu wszystkie rany
stawaly si¢ sterylne, a w przypadku opatrunkéw kon-
wencjonalnych rany owrzodzeniowe po 3 tygodniach
terapii byly sterylne tylko w 87,1%.

Z przedstawionych powyzej badan klinicznych
wynika, Ze stosowanie opatrunkéw z miodu w przy-
padkach owrzodzef cukrzycowych stop daje bar-
dzo korzystne efekty, lepsze i szybciej osiggane niz
w przypadku opatrunkéw konwencjonalnych u pa-
cjentéw, ktérzy uprzednio leczeni byli za pomoca
lekéw konwencjonalnych. Z tego wzgledu jest to
sposéb, ktéry z powodzeniem moze by¢ stosowany
w terapii owrzodzen cukrzycowych stop zaréwno
pochodzenia angiogennego, jak i neurogennego,
w réznym stopniu zaawansowania, Z procesami zgo-
rzelowymi wlacznie.
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Ryec. 7. Sterylnos$¢ owrzodzen cukrzycowych stop u pacjentéw leczonych opatrunkami z miodu i opatrunkami konwencjo-

nalnymi (16)
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