VSEOBECNA FAKULTNiI
NEMOCNICE V PRAZE

KLINIKA REHABILITACNIHO LEKARSTVI
VFN A 1. LF UK

PECE O JIZVU

PO HRUDNI| OPERACIH

Po operaci se tkan hoji jizvou, kterd neni jen kosmetickym
problémem, ale mdze ovliviiovat i funkci okolnich tkani, svald,
kosti, cév, nervl a vnitfnich organa.

V¢asnou péci Ize proces hojeni ovlivnit a predejit tak pripadnym
komplikacim. Jednou z nich jsou srdsty, které nemusi byt na
povrchu viditelné, ale mohou zplsobovat obtize v hloubce.
Proto je potfeba operacni ranu a nasledné vznikajici jizvu
spravné manualné osetrovat — tkan je v kazdé fazi hojeni rtizné
odolna vici mechanické a pohybové zatézi.

Mezi faktory, které podporuji spravné hojeni operacni rany, patfi
zejména dostatecny pitny rezim a pestra strava. Naopak vyrazné
negativni vliv mdze mit koureni.

FAZE HOJENI

1. FAZE 1. TYDEN PO OPERACI

e sriisty mohou vznikat jiz od prvniho operacniho dne

e jako prevence a lécba vzniku srdstl je v této fazi dllezita
pfirozena, nendro¢nd pohybova aktivita po kratsi dobu
nékolikrdt denné — napriklad prodychavani nebo spravna
vertikalizace do sedu, stoje a chiize (viz body A, B, C)

e mnozstvi pohybové aktivity zéalezi vzdy na aktualnim
zdravotnim stavu, proto postup vzdy konzultujte s oSetfujicim
Iékarem a fyzioterapeutem

A) Dychani do oblasti bricha a hrudniku

Vleze na zaddech postupné pokréte jednu a druhou dolni
koncetinu a oprete je o chodidla. Dlané obou rukou si polozte
na bricho a zlehka se pod né nadechnéte tak, abyste citili, ze se
mirné nadzvedavaji. Zada se pfitom nesmi prohybat, lezZi zcela
uvolnéna na podlozce. Totéz provedte s dlanémi polozenymi
ze strany hrudniku nebo v podklickové oblasti — pak si
uvédomujte pohyb Zeber a mirné rozsifovani hrudniho kose.
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B) Vertikalizace do sedu

Vleze na zadech postupné pokréte jednu a druhou dolni
koncetinu a oprete je o chodidla. Prekfizte ruce na hrudniku
a dlanémi si mirnym plosnym tlakem fixujte oblast rany. Nyni
se pretocte na bok tim zplsobem, Ze budete soucasné otacet
trup i pokréené dolni koncetiny. Po pretoceni na bok se zacnéte
pomalu posazovat. Vrchni horni koncetinou si pomahejte se
zvedanim trupu a zaroven spoustéjte dolni koncetiny doll
z 10zka. Dlani spodni ruky si stale mirnym tlakem fixujte operacni
ranu. S prvni vertikalizaci do sedu, stoje a chlize vzdy vyckejte
na zdravotnicky personal!

C) Dychani vsedé

AZ se dostanete do sedu,
oprete chodidla o podlahu
a zlehka prodychejte oblasti
bficha, dolnich zad a celého
hrudniku.




Dalsi doporuceni:

- pfi kasli, kychnuti, smichu nebo pfi
zmeénach polohy téla vzdy operacni
ranu fixujte mirnym plosnym tlakem
dlané nebo prilozenim  nelplné
nafouknutého micku

- po odstranéni kryti se operacni rany
zaCnéte lehce dotykat — je to dulezité
pro obnowvu citlivosti a cirkulaci krve
a lymfy

- ranu pravidelné sprchujte jemnym
proudem vody a nasledné dlkladné
osuste (ru¢nikem ji ale netrete)

2. FAZE 2. - 3. TYDEN PO OPERACI

e v tomto obdobi dochéazi k formaci kolagenu v operacni
rané, tato tkan je ale mechanicky neodolnd a netoleruje
nadmérné, prudké nebo stfizné sily. Veskeré tlaky a tahy na
operacni ranu (at’ uz zpGsobené pohybem nebo manualnim
kontaktem) nesmi vyvolavat ostrou bolest

e pro spravné formovanti jizvy je nutné mékké tkané v oblasti
operacni rany nékolikrat denné osetfovat ve vsech smérech
(viz body D a E)

e mechanickd stimulace v oblasti
operacni rany snizuje jeji bolestivost,
ale bodova tlakovda masaz se
nedoporucuje, protoze novotvorena
tkan je velmi kiehka a mohla by se
poskodit

e po odstranéni stehl ranu a jeji okoli
promazavejte, budte vSak opatrni, abyste nestrhli vytvorené
strupy — vyuZit Ize rlzné neparfémované masti (napf.
kalciovou mast) nebo silikonové gely

D) Osetieni mékkych tkani v oblasti
operacni rany

Celé prsty polozte plosné na ranu
a velice jemné posouvejte kazi
s podkozim v rdznych smérech do
pocitu prvniho odporu tkané, ve
kterém chvili setrvejte. Na ranu pfi tom
netlacte, pohyby neprovadéjte prudce
a okraje operacni rany zatim v zddném
pfipadé neroztahujte od sebe.

E) Osetieni mékkych tkani Sirsiho okoli
. operacni rany

- Rychlej$im pohybem hladte kizi v okoli
rany — tato stimulace vede k Upravé
citlivosti a svalového napéti.

F) Nacvik napfimeni trupu

Vsedé na lGzku nebo na zidli oprete chodidla o podlahu.
Hrbety obou rukou si volné polozte na stehna tak, aby lokty
zGstaly mirné pokrcené. Potom si predstavte, Ze za temenem
hlavy vyrastate smérem ke stropu. Méli byste citit mirné napéti

v celém téle, zada se pritom nesmi prohybat a ramena z{stavaji
uvolnéna, a hrudnik nesmi nijak bolet ani nadmérné pnout.
V poloze setrvejte nékolik desitek vtefin a volné dychejte.
Opakuite 2-3x.

Dalsi doporuceni:

- pokracujte v dechovych
cvicenich z prvni faze po
operaci (viz body A a C)

3. FAZE OD 4. TYDNE PO OPERACI

e intenzitu zatéZze navysujte jen postupné, pripravenost jizvy
i kosti na plnou pohybovou aktivitu a mechanické zatizeni ve
vSech smérech mGze byt v horizontu az po pul roce od operace
e jizva "vyzravad” jeden rok i déle, proto ji i nadale dlouhodobé
vénujte pravidelnou pozornost ve smyslu oSetfeni mékkych tkani
v oblasti jizvy a jejiho Sirsiho okoli (viz body D a E)

e pokracujte ve cvienich z obou predchozich fazi a od
6. tydne pridejte podélné protazeni jizvy (viz bod G), ale veskera
mechanicka zatéz vyvijend na tkan musi byt adekvatni — trhavé
pohyby a nadmérné sily mohou hojeni opét zhorsit

e po hrudnich operacich se omezuji zejména Svihové pohyby
hornich koncetin, nebo jejich zvedani nad Urover ramen

e nedoporucuje se zvedat nebo tahat bfemena téz3i nez 5 kg, pfi
pouziti jedné ruky max. 2,5 kg

e vzdy se snazte o symetrickou zatéz, jakykoliv asymetricky tah
na hrudnik je nevhodny (nenosit batoh na jednom rameni, davat
pozor pfi venceni psl, véseni pradla apod.)

e prijizdé autem je potfeba bezpecnostni pas podkladat v oblasti
hrudniku polStarkem nebo sloZzenym ru¢nikem

G) Podélné protazeni jizvy (od 6. tydne)
Briska obou palcli polozte zlehka vedle sebe na jizvu a Setrné je
odtahujte od sebe. Postup opakujte v celém pribéhu jizvy.

Dalsi doporuceni:

- natékani jizvy je znamkou pretizeni mékkych tkani a je nutné
intenzitu zatéze snizit

- alespon 6 mésicl nevystavuijte jizvu slunci

- pokud byly pfi operaci odebirany cévni stépy z oblasti dolnich
koncetin, je nutné se obdobné vénovat i témto jizvam
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