Jak se projevuje?

ProtoZe jde bohuZel o velmi Casté one-
mocnéni a patif k tzv. civilizanim choro-
bam, fada pacientii ho podcenuje. Chronic-
kaé Zilni nedostateCnost ma nékolik stadif:

® Noha je nejdiive napjatd, boli a piiso-
bi t€Zce. Poc¢atecnim varovanim mohou byt
kiece. Prvni stadium se viditeln€ projevuje
mikrovarixy neboli metlickami. Vznikaji
tak, Ze nahromadénd krev roztdhne Zilu, jeZ
je pak patrnd na povrchu kiiZe.

® Druhym stadiem jsou kiecové Zily, ve
které se metlicky ¢asem proménujf. I v tomto
pfipad€ nohy obvykle boli. Pevnost Ziln{ sté-
ny a funkce Zilnich chlopni jsou uZ hodné na-
rusené, ty nedomykaji a neplni tak tlohu ven-
tilu braniciho zp&tnému toku krve. Krev se
hromadi a dile zvySuje tlak na Ziln{ sténu.

® Otoky, které se pravidelné zhorSuji
v horkém pocasi, jsou pak tfetim stadiem.

® Ctvrté a nejvazn&jsi stadium je velmi
bolestivy bércovy vied. Vznikd obvykle
v disledku prehlizeni predchozich pfizna-
kii. Pokozka za¢ne postupné ménit vzhled,
miiZe se objevit ekzém, kiiZe schne, Supina-
ti ¢i rohovatf, aZ se vytvori bércovy vied, pri
kterém se ztraci kozni tkaf. Tato chronicka
rdna se obvykle hoji déle nez Sest tydnu. P¥i-
znakem muiZe byt zarudnuti kuZe, otok ¢i
ztrata ochlupeni v misté méstndni krve
(vznikajictho viedu). Jakmile vied vznikne,
je na kiizi dobfe ohraniceny, tmavé erveny
az fialovy. Lékare byste méli navstivit pfi ja-
kémkoli podezfent, ale pfi otoku a zarudnu-
ti koncetiny v oblasti mezi kolenem a kotni-
kem, tedy v oblasti bérce, urcité.

Jak se léci?

U jakéhokoli stadia chronické Zilni nedo-
statecnosti je lé¢ba bohuzel doZivotni.

@ Je tieba ji doplnit spravnou Zivotospra-
vou, kterd udrzi pod kontrolou vas$i vdhu
i tlak, pohybem (kolo, plavéni, béh, chiize)
a dislednym provadénim specidlnich cvikt
nohou, které jsou zacileny na podporu sva-
lové pumpy (poradi vam v&s 1ékaf nebo fy-
zioterapeut).

® Metlicky i kieCové Zily si sice miiZete
nechat chirurgicky odstranit hned nékolika
zplisoby, ale Casem se téméf stoprocentné
objevi nové a proces za&ind znovu. V&tSinu
zékrokll navic pojiStovny nehradi. Nejlepsi
je samoziejmé nenechat zajit onemocnéni
do stadia, kdy je nutnd operace ¢&i zakrok,
ale nékdy neni zbyti. ,,Pacienti k ndm chodi
s doporucenim praktického Iékare, ale mo-
hou pfijit i bez néj. Jako Zilni chirurg jsem
ale vZdy rad, pokud pacient pied navstévou
u nds svého praktického lékare navstivi. Ten
totiZ miiZe odhalit i jiné p¥iCiny obtiZi,“ vy-
svétluje Zilni chirurg MUDr. Robert Vla-
chovsky, Ph.D., z II. chirurgické kliniky.Fa-
kultni nemocnice u sv. Anny v Brn& a Cen-
tra Ziln{ chirurgie VASCUMED.

® Kompresivni puncochy jsou klasikou,
ktera miZe Zilni onemocnéni v pocatecnich
stadiich zpomalit. Jsou také Castou rekonva-
lescenéni metodou po operacich. Vytvori
dostate¢ny tlak na sténu povrchovych i hlu-
bokych zil v koncetindch, a tak nedochézi
k zadrZovéni krve a usmérni se jeji tok pou-
ze smérem k srdci. Také se ziZi prisvit Zil,
to také zrychluje a usmériiuje pratok krve
v zildch. Nevyléci jiz vzniklé kiecové Zily,
ale pfi pravidelném noSeni zabréani jejich
dal$imu zhorSovéni. Plsobi ale jen po dobu,
kdy je méte na sobé.

® Venofarmaka jsou léky na posilent Zil-
nich stén, které vdm muizZe predepsat spe-
cialista ¢i prakticky lékaf. ZmenSuji tzv.
prisvit postizenych Zil a urychluji odtok
krve. Bran{ také otoku, néktera maji i mirny
protizanétlivy icinek a pouzivaji se i po zé-
krocich souvisejicich s Zilnimi nemocemi.

TROMBOFLEBITIDA

Jde o zanétlivé onemocnéni Zilniho systé-
mu, pfi kterém jako disledek zanétu Ziln{
stény vznikd krevni sraZenina v povrcho-
vém Zzilnim systému. Zanét mohou zpuisobit
kozni infekce, poboddni hmyzem, podraz-
déni Zilni stény pfi aplikaci injekce ¢i infu-
ze nebo zanicené krecové Zily. Projevuje se
zarudnutim a bolestivym zdufenim pokozky
podél povrchni Zily. Nékdy se miiZe objevit
i otok teply na dotyk. ,Nej¢ast&ji postihuje
pacienty s rozsdhlymi kfeCovymi Zilami.
L& se lokdlné prostiedky obsahujicimi he-
parin a protizdnétlivé slozky. MiiZe se také
stdt, Ze vam lékarf predepiSe antibiotika,”
popisuje MUDr. Tomas Klimovi¢, pfednos-
ta centra internich oborti a priméf interniho
oddéleni Krajské nemocnice Liberec, spolu-
pracujici s Zilni poradnou.

ZILNi TROMBOZA

U tohoto obdvaného onemocnéni jde
o Castecné Ci tplné ucpani zily krevni sraZe-
ninou (trombem). Miize k ni dojit v Zile
iv tepné, Zilni se ale tykd hlubokych Zil dol-
nich koncetin. Za onemocnéni vétSinou mo-
hou tfi rizné mechanismy — zvySené sraze-
ni krve, poskozeni Zilni stény a zpomaleni
toku krve. Pfiznaky byvaji nendpadné (otok,
bolest v lytku, zarudnuti, zména teploty
v misté...), ale nemuseji byt viibec Zadné.
Nejzavaznéjsi je stav, kdy se sraZenina uvol-
ni a putuje s krevnim proudem. Pak se miize
zaklinit v plicnim fe€isti. Tomuto stavu se
fikd plicni embolie a jde o akutni, Zivot
ohroZujici stav.

Trombézu Ize odhalit ultrazvukovym vy-
Setfenim, a jeji Ié¢ba by méla byt tedy zah4je-
na co nejdiive. Lékati poddvaji 1éky proti sré-
zeni krve, nasadi kompresivni puncochy ¢i
bandéze. ,,Kompresni 1é¢ba je diileZita prede-
v§im zpocétku, pfi rozsahlejsi trombéze se

JAK POMUZE CHIRURG?

@ Skleroterapie se vyuziva pro Iécbu met-
licek a drobnéjsich krecovych zil ¢i jejich po-
zUstatk( po operacnich zakrocich. Lékar apli-
kuje latky ve formé tekutiny ¢i pény, jez zpU-
sobi neinfekéni zanét. Zila pak zkolabuje a po
Case se vstiebd. Zakroky jsou tieba dva, cena
za jeden 1000-6000 K¢.

® Transkutanni oSetieni (,cévni” laser) je
osetreni drobnych cervenych ¢i fialovych
metlicek malych prdmérd mnozstvim lasero-
vym impulzd (5000-20 000 K¢).

® Termalniablace je vlastné poskozeni vy-
stelky povrchové Zily termickou cestou. Zila
se po zakroku v pribéhu nékolika tydnl po-
stupné vstreba a vyhoji se jizevnatou tkani.
Zakrok se provadi vpichem, kdy se pod sono-
grafickou kontrolou zavede do povrchové
zily kanyla a katetr. Jednotlivé varixy se pak
vyrazné zmensi nebo se nechaji vyjmout po-
moci flebektomie (20 000-40 000 K¢).

® Zilnilepidlo, nejnovéjsi a velmi setrna me-
toda, pfi které se zavadi do Zily katetr, kterym
se aplikuje biologické cyanoakrylatové lepidlo
(na moznou alergii se Ize predem otestovat).
To slepi Zilni stény k sobé a osetreny Zilni kmen
po vykonu splaskne. Po nékolika tydnech se
preméni ve vazivovy pruh (40 000-60000 K¢).
® Flebektomie je miniinvazivni chirurgicka
metoda vhodna k odstranéni mensich kreco-
vych Zil.V postizenych mistech provede |ékaf
maly fez a pres néj pak zily podvaze, zkrati Ci
odstrani. Cena 10 000-15000 K¢, pracovni
neschopnost cca 14 dni, 4-6 tydnl se bude-
te muset obejit bez sportu.

® Mechanicko-chemicka ablace (MOCA)
je Setrnd metoda, pri které je pacientovi za-
veden infuzni katetr s vnitinim rotujicim
dratkem. Po zapojeni k ovladacimu zafizeni
se vodi¢ roztoci a mechanickym kontaktem
s Zilni sténou dojde k reflexnimu smrsténi
zily. Metoda pokracuje chemickym pusobe-
nim vstfikovaného roztoku do bezprostiedni
blizkosti rotujiciho vodice (20 000-30 000 K¢,
zakrok vyzaduje pracovni neschopnost).

® Klasické chirurgické odstranéni kieco-
vych zil je operacni odstranéni nefunkcni zily
nejcastéji od tfisla do podkoleni ¢i od podko-
leni do poloviny bérce. Rekonvalescence je
u tohoto zakroku delsi nez u predchozich'
a casto je spojena se vznikem krevnich pod-
litin, kompresivni puncochy a venofarmaka
jsou tedy nutnosti. Zakrok hradi zdravotni
pojistovna, ale pripravte se na pracovni ne-
schopnost dlouhou cca dva az Sest tydna.

doporucuje ji dodrzovat alespoii dva roky.
Protisrazlivd 1é¢ba je oproti tomu indivi-
dudlni,” fikd doc. MUDr. Jana Hirmerova,
Ph.D., z II. intern{ kliniky LF UK a FN Plze,
spolupracujici s Zilni poradnou.
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