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Anatomia fizjologicznego i patologicznego mikrounaczynienia ludzkiego Sciggna
Achillesa

Sciegno Achillesa (SA) laczy ze soba mieénie tylnego przedziatu podudzia i kos¢ pigtowa,
umozliwiajac efektywne poruszanie si¢. Schorzenia tego najwigkszego w ludzkim organizmie
Sciggna dotykaja rok rocznie milionéw osdb na calym $wiecie. Wsrdd czynnikéw, jakie
odgrywaja najwazniejsza role w patofizjologii SA, kluczowa role przypisuje sie
miejscowemu zaburzeniu prawidtowego krazenia krwi, ktore prowadzi do uposledzenia w
procesie dostarczania substancji odzywczych 1 spadku wytrzymatosci mechaniczne;.
Istniejace prace badawcze nie oceniaja anatomii mikrokrazenia SA w wystarczajaco
doktadny sposob. Z tego powodu autor niniejszego badania zdecydowal si¢ na
przeprowadzenie projektu, ktorego celem jest opisanie sieci mikrokrazenia na terenie SA
przy uzyciu zréoznicowanych metod badawczych, ktérych wspdlna analiza pozwoli na
stworzenia kompletnego modelu sieci mikronaczyn SA. Ponadto autor postanowit zbada¢ jak
zmienia si¢ unaczynienie SA u pacjentow cierpiacych na zaawansowana cukrzyce, z ktorej
powodu doszto do rozwoju zespotu stopy cukrzycowej i nastgpczej jej amputaciji.
Sporzadzenie takiego opisu bedzie krokiem milowym w kierunku rozwiklania ztozonej
patomorfologii 1 patofizjologii schorzen tej struktury anatomicznej. Pozwoli definitywnie
odpowiedzie¢ na pytanie czy postulowana od wielu lat, lecz kontrowersyjna, teoria
naczyniowa ma podstawy w szczegdlowej mikroanatomii krazenia na terenie $ciggna. Dane
dotyczace organizacji sieci naczyn krwiono$nych pozwola rowniez na bardziej efektywne
planowanie zabiegéw chirurgicznych majacych na celu zardwno leczenie kontuzji
zwiazanych z aktywnoS$cia fizyczna, chorob zapalnych $ciggna, jak i1 zabiegow wydtuzania
SA u dzieci z porazeniem mézgowym. Chirurg dysponujacy rzetelnymi i doktadnymi danymi
dotyczacymi sieci mikrokrazenia na terenie SA bedzie mogh w sposob swiadomy zaplanowaé
linie cigcia tak, aby nie zaburzaly one w istotny sposob prawidlowego ukrwienia $ciggna oraz
by niedalekie do linii cigcia naczynia sprzyjaly gojeniu.

Ponadto, wiedza dotyczaca zmian naczyniowych na terenie SA zwigzanych z rozwojem
cukrzycy przyczyni si¢ do lepszego zrozumienia wptywu tej choroby na rozwoj zespotu stopy
cukrzycowej, a w szczegolnoéci schorzen SA w jej przebiegu. Umozliwi to lepsze
zrozumienie patofizjologii tego bardzo istotnego problemu klinicznego oraz wskaze nowe
kierunki dla rozwoju nowoczesnych terapii jak 1 profilaktyki.



