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Co je to endoproteza?

Zkratka TEP oznacuje totalni endoprotézu,
ktera nahrazuje vsechny ¢asti kloubu.

Endoprotéza mé ¢ast nosnou, kterd
je ukotvena do kosti a ¢ast kloubni,
kterd svym tvarem a povrchem
umoznuje hladky pohyb. Povrch
kloubniho konce muze byt po-
kryt polyetylénem nebo specidlni
keramikou, nebo jej tvofi vysoce
lestény kov.
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Vase cesta zpet
...do normalniho zivota

Navazujici bolest

Bolestivy, ztuhly kycelni kloub
je prekazkou v bézném zivote,
nebot vyrazné omezuje aktivni
zpUsob zivota. Pri ,,Setfeni” nemoc-
né koncetiny dochazi k pretizeni
ostatnich ¢asti pohybového aparatu,
zejména zad a objevuji se nové

bolesti. Tyto bolesti pak vyzaduji

velké mnozstvi lékU proti bolesti,

dochazi k vyraznému omezeni

pohybové aktivity. V okamziku,

kdy nedochazi k Ulevé od bolesti
3 objevi-li se i no¢ni bolesti bez
zdvislosti na zatezi, Vam bude v

ortopedické ambulanci navrzena
nadhrada poskozeného kycelniho
kloubu umeélym kloubem (TEP -
totaIni endoprotézou kycelniho
kloubu).

Nahrada kycelniho kloubu je
pro miliony lidi na celém svété
¢asto jedinou cestou zpét do nor-
malniho zivota bez bolesti a bez
vyrazného pohybového omezeni.
Zejmeéna v poslednich letech do-
chazi k bouflivému rozvoji teto
operacni metody. Vznikaji nove
typy endoprotéz vyrabénych no-
vymi technologiemi. Zdokonaluje
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se operacni technika, rozsifuje se
sortiment kloubnjch nahrad, coz
vede ke snizovani vekoveé hranice,
kdy je umély kloub implantovan.

Dnesni trend v operaci kycelniho
kloubu je cestou miniinvazivnich
pristupu, které jsou vsak pouzivany
jen u zcela malé skupiny pacientU,
kteri splnuji Urcitad kritéria (pre-

devsim vahova). Operaci touto
metodou lze proveést jen u zcela
subtilnich pacientu, bez silného
svaloveho korzetu a také u ne-
kterych typU coxartrosy.
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Z3kladni prvky vsech typU
umelych nahrad kycelniho kloubu:

Postup nahrady

* jamka, kterd je upevnéna v kosti panve

v
kycel n II h O kl O U b U * hlavice, kterd nahrazuje hlavici kosti stehenni

« femoralni komponenta, kterd vypliuje dutinu

endoprOtéZOU kosti stehenni

e ZpUsoby upevneni komponenty
v kosténém Iuzku:

+ cementované, kdy jsoudkomponenty upevnény po-
moci ,kostniho cementu”, coz je specialni rychle
tuhnouci hmota {polymethylmetakrylat)

* necementovane, jejichz povrchovd uprava v misté

kontaktu s'kosti umoznuje pevné drzeni bez pouziti
cementu

Kazda tato skupina ma své vyhody i nevyhody. Jaky:
typ ndhrady je ve Vasem pripadé nejlepsi, urci ope-
rujici lékar na zakladé Vaseho zdravotniho stavu,
pevnosti kosti, rozsahu poskozeni kosti a na zakladé
zkusenosti s operacni technikou. S timto rozhodnutim
V3s sezndmi, jak pfi predoperacnim pldnovani, tak

i po operaci. V nékterych pripadech je nutné o typu
‘ nadhrady rozhodnout az béhem operacniho vykonu.
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Kdy se rozhodnout k operaci?

Jestlize jiz konzervativni 1é¢ba (léky,
rehabilitace, zména zpUsobu Zivota)

se rozhodnout pro operaci.

Samoziejmé se mUzete poradit
s rodinou, se svym lékafem ¢i or-
topedem, ale rozhodnuti z3lezi
predevsim na Vas, protoze rizika

a3 mozné komplikace ponesete
pradve Vy.

e i doporuceni k zaji
ooperacni rehabilitace po pro-
pusténi z ortopedického oddéleni. ysle 2ni si s sebou pri-
Budete-li souhlasit s pooperacni i do nasi nemocnice.
Ustavni rehabilitaci, zajistime Vam avotniho stavu, ktery
pobyt v jakémkoliv rehabilita¢nim al operaci, zajisti
zafizeni. Soucasti dokumentace je i 1ék erapii tak, aby
i prirucka o ,tromboze”, kterd je e dodrzen.
nejcastejsi komplikaci TEP kyc
niho kloubu. Prirucku si po

konzultovat s Vasim orto
dem, pripadné s ortopedi
kou ambulanci Nemocnice
Sumperk a.s.

klady se nepro- . 583 333 257,

ého obvodniho

vybavi vypisem

dokumentace,
avite v urceny




Co by mel udelat pred operaci sam pacient

Nezaleknéte se rozsahu vysetreni. Vsechna vysetieni jsou nutna
ke snizeni rizika neuspechu operace.

Jelikoz operace nadhrady kycelniho
kloubu klade velké naroky na cel-
kovou kondici organizmu, je vhodné
pred operaci snizit svou teélesnou
hmotnost a zvysit télesnou kondici.

« Jiz pred prichodem do nemocnice
mUzete po vyzvednuti podpaz-
nich ¢i francouzskych holi tré-
novat chuzi. Vzhledem k tomu,
ze se dodavaji rozdilne délky, je
nutneé si je pred nacvikem upravit
tak, aby ve stoje dosahovaly
do podpazni krajiny.

+ Dale je nutné, jiz v obdobi pred
operaci, myslet na pooperac-
ni obdobi, zejména na obdobi
prvnich 6 tydnU, kdy nebudete
schopni vykondvat bézné uko-
ny. Proto si dejte do poradku

své osobni véci (Urady, banky,
sporitelny, posty).
Doporucujeme vybavit byt o do-
plAky, které Vam usnadni poo-
peracni obdobi, jako jsou madla
na WC, nastavec na WC, sedacka
do vany, protiskluzové podlozka,
pevné, dostatecné vysokeé 10z~
ko, dostatecné vysoké zidle se
Sirokou sedaci plochou, ktera
Vam umozni sezeni s ohnutymi
kycelnimi a kolennimi klouby
do 90 stupnu.

Je vhodné si opatfit dlouhou
obouvaci Izici.

S celou radou vyse uvedenych do-
plnky Vdm pomohou v prodejné
zdravotnickych potreb MSA medi-

cal s.r.o., kterd je umisténa naproti
dispecinku dopravy v Nemocnici
Sumperk. Nebudete-li mit moznost
si v prvnim pooperac¢nim obdobi
zajistit péci s pomoci rodiny, po-
muUzeme V3m i tuto situaci vyresit.
Muzete se obratit na vedouci sestru
ortopedie, kterd Vam bude v reseni

Vaseho problému ndpomocna.

Vedouci sestra
ortopedickeho oddéleni

Tel: 583 333 221.

Co s sebou do nemocnice

osobni hygienické pomucky

dlouhou IzZici na obuv

www.nemocnicesumperk.cz

pohodlnou obuv s plnou Spickou a pevnou patou, ktera se dobre obouva,

nevhodneé jsou pantofle, zejména s vyssim podpatkem, ktere zvysuji rizi-

ko padu pri rehabilitaci

vhodne obleceni (pyzamo, nejvhodnéjsi jsou kratké'nohavice, nocni kosi-

le ke kolentm)

podpazni Ci francouzské hole

prukaz pojistence Vasi zdravotni pojistovny, obcansky prukaz

soupis lekU, které bézné uzivate

knihy, ¢asopisy

NEMOCNICE

Pozn: Nedoporucujeme si brat s sebou vetsi financni obnos, sperky a jiné cennosti.



I Ortopedie |. nebo O
opedie Il., kde budete ulozeni
na l0zko. Ortopedické oddéleni ma
k dispozici nadstandardni vybaveni
pokoju, které Vam jsou k dispozi-
ci za poplatek (viz aktudlni cenik
nadstandardnich sluzeb). Vzhle-
dem k tomu, ze je o tyto pokoje

velky zdjem, je vhodné o Vase

V den operace
Bude Vdm zave-

3 podana anti-
¢niho programu
operacni sdl,

kde Vas anesteziolog uvede do an-
estézie. O typu anestézie rozhodl,
po konzultaci s Vami, |ékar aneste-
ziolog jiz pfi pfijmu do nemocnice.




Casnd pooperacni péce

V pooperacnim obdobi, vyzaduje-
li to Vas zdravotni stav, budete
prelozeni na jednotku intenzivni
péce (JIP), kde stravite 1 az 2 dny.
Po operaci Vdm budou v blizkosti
rény lezet hadicky, na jejichz kon-
cich budou umistény sbérné na-
dobky. Tento system ma odvadét
prebytecnou krev z rany, aby se
zde netvorila velkd krevni sraze-
nina, kterd by mohla byt zdrojem
prfipadnych komplikaci. Systém
odvadi krev pod tlakem a nazyva
se Redonuv systém (redon). Re-
dony se nejcastéji odstranuji po 48
hodinach po operaci.

Rehabilitace zacina jiz na JIP
Procvicujte cévni gymnastiku
($picky obou chodidel nahoru a
dolU dle pokynU osetfujiciho per-
sondlu) a dechovou gymnastiku
(hluboky nadech, pozvolny vydech).
Na operované koncetiné budete
mit antirotacni boticku.

Prvni a druhy pooperacni den
se jiz mUzete posadit na l0zku
s pomoci hrazdy a zebricku, ktere
jsou umistény na Vasem l0zku.
Bude V3am predstaven rehabilitac-
ni pracovnik, ktery Vam pomuze
s rehabilitaci v nasledujicich dnech.
Dale Vam bude proveden prevaz a
odstranény redonovy drény. Nékteri
pacienti jiz dokdzou sedét s nohama
spustényma z 10zka v pravém uhlu
3 provadét s pomoci rehabilitacniho
pracovnika presuny na lUzku a dle
stavu muUzete zahajit nacvik stoje
u l0zka vcetné chuze.

Treti pooperacni den

probihd dalsi rehabilitace zame-
fend na nacvik sprdvného sedu
s dolnimi koncetinami z I0zka.
Pasivneé i aktivné procvicujte
ohybani v kycelnim i kolennim
kloubu (koleno ke stropu, pata
pod kolenem zUstdvd na podloz-
ce) zdravé i operované koncetiny.

(1
Spravny
zpusob chuze

Nespravne
pohyby pfi chUzi
POZN:

(operovand noha
je oznacena paskou)

Ctvrty poopera¢ni den

jiz budete aktivne procvicovat ope-
rovanou koncetinu za dodrzovani
z3sad, které jsou popsdny nize.
Pokracujete v chUzi o podpaznich
berlich s odleh¢enim operované
koncetiny. Operacni rana bude
osetrena napi. Novikovem (tekutd
naplast). Rehabilitacni pracovnik
dohlédne, aby byl dodrzovan jiz od
zacdtku spravny stereotyp chuze.

. ¢
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Paty pooperacni den

budete pokracovat v jiz nacvicenych
pohybech. Méli byste byt schopni
samostatne opustit 10zko, cvicit chuzi
po chodbé a pfipadné po schodech.

Od Sestého dne

budete ddle pokracovat v rehabili-
taci na l0zku, aktivné flexi (pokrce-
ni) a extenzi (natazeni) v kycelnim
kloubu. Budete schopni samostatne
opustit 10zko a chodit o podpaznich
berlich. Zahajime chuzi po schodech -

Casnd pooperacni péce

nacvik chuze do schodu a ze schodu.
Béznou dobou, kdy se vytahuji stehy,
je 10 - 12 pooperacni den.

Na nasem pracovisti se pouziva Sici
materidl, ktery je nesmacivy. Zname-
nd to, ze nevede vodu 3 je tedy velmi
malo dradzdivy. Pokud v této dobe
jiz budete v rehabilitacnim zarizeni,
vytazeni stehU zajisti zdravotnicky
persondl rehabilita¢niho zarizeni.
Pfi rehabilitaci, zejména v prvnich
pooperacnich dnech, je nutné pocitat

Nacvik chuze
do schodu

s urcitou slabosti a zvysenou Unav-
nosti. Velmi dulezity je dostatecny
prijem tekutin, nebot dostatecné

mnozstvi tekutin v organizmu je
zcela z3sadni z hlediska prevence
vaznych komplikaci a rychlé rekon-
valescence.
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9 Nacvik chuze do schodu

Pfi chUzi do schodU zvednete nejprve na vyssi

schod zdravou koncetinu, vedle ni prisunete
operovanou koncetinu a teprve poté posunete

obé berle.

Po celou dobu rehabilitace je nutno
se vyvarovat rizikovym pohybOm!
V sedu byste nikdy neméli mit
ohnuty kycelni kloub vice jak do
pravého Uhlu, na coz je nutné pa-
matovat i na WC. Nesmite rovnéz
sedat do hlubokého kresla. Velkou

koncetinu.

vyhodou pro spravné uzdraveni
jenihned pokracovat v rehabili-
taci na nékterém z rehabilitac-
nich zarizeni. Pfi propusténi Vam
urcime termin ortopedické kon-
troly (obvyklen6'tydnU po ope-

e Nacvik chUze ze schodu

Pfi chUzi ze schodU nejprve posuneme berle,
operovanou koncetinu a nasledné zdravou

Nacvik chuze
ze schodu

raci) a predepiseme potiebné
léky. Budou Vam rovnéz vydany
ortopedické pomuUcky nebo pou-
kaz na jejich odebradni v prodejné
zdravotnickych potreb.



Rizika @ mozne komplikace

Operace nadhrady kycelniho kloubu
je operaci slozitou a neni bez rizika.
Tuto skutecnost si nema smysl
zastirat, prestoze pocty komplikaci
jsou velmi malé. Vyhodnéjsi je, kdyz
se s témi nejcastejsimi komplika-
cemi sezndmite @ pomuzete ndm
jim predchazet. Z tohoto dUvodu
je nutno v predoperacnim obdobi
provest celou fadu vysetreni podle
pokynu lékare, které Vadm preda
sestra v ortopedické ambulanci.
Na zakladé téchto vysetreni bude
zhodnocen V&3 celkovy zdravotni
stav a stanoven optimalni postup
|éceni pred operaci, béhem operace
i po operaci.

V poopera¢nim obdobi je nutné
predchazet trombembolické nemoci
3 zanetu zil, zejména tzv. plicni
embolizaci, kterd muze ohrozit
Vas zivot. Nejlepsi prevenci je vsak
vEasnad mobilizace, proto bude-
te osetrujicim personalem ihned
po odeznéni anestézie vyzvani
ke cviceni. Spolu s cvicenim je nut-
nd i medikamentdzni lécba. Z to-
hoto dUvodu budete pred operaci
3 v pooperacnim obdobi dostavat
injekci do brisni stény, jejimz uko-
lem je snizit srézeni krve. Jakmile
budete po operaci moci prijimat
stravu, bude injekce do brisni stény
nahrazena tabletkou. Velkou vyho-

dou je uzivani noveé skupiny léku
tzv. ,primych inhibitord trombinu”,
které nevyzaduji nutnost kontroly
krevni srazlivosti (Xarelto).

Nejobavanéjsi komplikaci je infekce
v oblasti operovaného kycelniho
kloubu. K infek¢ni komplikaci bo-
huzel mUze dojit, kdyz ma pacient
snizenou obranyschopnost, vieklé
infekce mocovych cest, zdnéty
nosnich dutin, mandli, diabetes
mellitus, gynekologické obtize, in-
fekéni loziska v zubech, na kUzi, ¢i
zdnétliva loziska v jinych kostech,
kdyz je dlouhodobé lécen kortikoidy
3 jiné. | z tohoto dUvodu jsou pro-
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Umely kloub je

mechanickou nadhradou
biologicke tkane, a je tak
nutné s nim i zachazet.

vadena tak rozsahld predoperacni
vysetieni. Béhem operace budete
zajisténi antibiotiky, kterd budou
podana nitrozilné. Presto se viak
muze infekce v oblasti kycelniho
kloubu objevit béhem celé doby,
ve které budete mit umeély ky-
celni kloub implantovan. Je tedy
nutné vyse jmenované potize vzdy
ihned konzultovat se svym lékarem
3 vcasne lécit predevsim antibiotiky.

Jestlize se infekce v oblasti kycel-
niho kloubu objevi, je ve vétsine
pripadd nutno nadhradu z téla vy-
jmout a ne vzdy i po zvladdnuti
infekce Ize TEP znovu voperovat.

Jednou z komplikaci po implanta-
ci TEP kycelniho kloubu je vznik
heterotopickych ossifikaci periar-
tikuldrnich svall, tedy ,zavapnéni”.
kycelniho kloubu, které omezuje
hybnost a muze pusobit bolest po
operaci a devalvuje fupkci jinak
dobfe implantovanéda fungujici
protézy. V tomto pripade je vhodné
u rizikove skupiny Kklientd proveést
opatreni jiz hned po operaci ve
smyslu prevence a sice bud o0z3-
fenim kloubu (provadime na RTG
pracovisti v Novem Ji¢ing, Olomou-
ci) 2. 8z 4. pooperacni den, nebo
chemickou,prevenci léky na 2.- 6.
tydnu po operaci.
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Pfi poruseninzdsad pohybového
rezimu, zejmena v pooperacnim
obdobi, mUze dojitk jeho vyklou-
beni. Proto si opakovane prectéte
pohybové zdsady a dodrzujte do-
poruceni osetfujiciho a rehabili-
tacniho personalu. V pripade, ze
dojde k vykloubeni TEP, ktere se
projevi bolesti, zkrdcenim konce-
tiny @ nemoznosti pohybu, ihned
vyhledejte Iékare ortopedického
oddéleni.



Pokyny pro
ambulantni

Pohybovy rezim se zdsadné nelisi
od poslednich dnU pobytu v ne-
mocnici. Plati striktni zadkaz vsech
pohybU, které byly uvedeny vyse.
S kazdou, treba i béznou infekci,
navstivte praktickeho lékare. Pri-
tomnost jakéhokoliv cizorodého
materidlu v organizmu znamend
zvysene riziko prenosu bakteridlni
infekce do tkani v okoli implantatu.
Tento jev se u kloubnich ndhrad ob-
jevuje velmi casto. Proto, pokud se
U V3s objevi napriklad angina, zanét
v Ustni dutiné, zanet mocovych cest
nebo se vytvori hnisavé lozisko v
kuzi, je naprosto nezbytné podavani
antibiotik po celou dobu trvani této
infekce. Toto pravidlo plati i po cely
zbytek Vaseho zivota! Podavani
antibiotik musi byt zavedeno i pfi

obdobi do prvni

kontroly

vsech stomatologickych vykonech
v Ustni dutiné, gynekologickych vy-
konech, operacich traviciho Ustroji,
drobnych chirurgickych vykonech
Ci poranéni.

Vhodn3 je bandaz dolnich koncetin
elastickym obinadlem a dostatek
tekutin. Tato opatreni jsou nutnd
jako prevence tvorby tzv. trombu
v zilnim hlubokém fecisti, zanétu
zilniho systému a nasledné plicni
embolizace (ucpdni cév v plicnim
obéhu zilni srazeninou vytvorenou
napriklad v oblasti dolnich kon-
¢etin). Alarmujicim pfiznakem je
zvetsujici se otok lytka nebo celé
dolni koncetiny a zvysujici se bolest
pri cviku ,fajfka-$picka”. V tomto
pripadé je nezbytné ihned vyhle-

dat osetrujiciho Iékare. Pokud jste
v tomto obdobi doma, je nutné
pokracovat ve cviceni, které jste
se naucili v nemocnici (viz kapitola
Cviceni v domacich podminkach).

Nezapominejte na pravi-
delné uzivani predepsa-

nych 1éko!

NEMOCNICE

Jizda v automobilu

Jako spolujezdec muUzete jezdit
v auté jiz po 6 tydnech po propusté-
ni z nemocnice, vzdy po konzultaci
s lékafrem. Ve vozidle musite mit
nezbytny dostatek prostoru tak,
abyste vyrazné neohybali ope-
rovanou kycel. Vétsina voz0 ma
relativné nizko sedacky, proto je
na Vase sedadlo vhodné umistit
polstadr. Nejlépe je sedét napfic

na zadnich sedadlech vozu s na-
tazenou operovanou koncetinou.
Nastupujte podobné jako pri uléhani

na luzko.
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Sexualni zivot pacienta v prvnich
trech mesicich po operaci

Ze sexualniho Zivota pacienti mivaji
¢asto znacneé obavy. Je zapotrebi
velké ohleduplnosti ze strany part-
nera. Je nutné se pfi véech pohy-
bech vyvarovat pokréeni operované

koncetiny, zevni rotace a ohnuti
kycelniho kloubu pres pravy Uhel,
vyrazneji se nepredkldnét. Unoze-
ni naopak neprindsi zddné riziko.
Dalsich omezeni intimniho souziti

Osobni hygiena, koupel

Doporucujeme se sprchovat ve spr-
chovém koutu, ktery bude opatien
madlem a protiskluzovou podloz-
kou. Kout je nejbezpecnéjsi a nej-
pohodInéjsi zpUsob pro provadéni
osobni hygieny v pooperac¢nim ob-
dobi. Koupelnu s klasickou vanou je
vhodné vybavit seddtkem do vany,
madlem ¢i zabradlim, protiskluzovou
podlozkou se zardzkami ze spodni

strany tak, aby se nemohla po vané
pohybovat a myci houbou na dlou-
hém drzadle. Standardné prodavana
sedatka vsak casto nerfesi problém,
nebot zapadnou pfili$ pod okraj vany.

Do vany si na dno nikdy nesedejte,
nejlépe je zUstat stat jako ve sprcho-
veém kouté nebo sedét na seddtku.
Méné mobilni pacienti si ¢asto davaji

neni treba. Ze zkusenosti pacientu
muzeme pro zeny doporucit jako
nejvhodnéjsi polohu na zdravém
boku s polstdrem mezi koleny.

deétskou vanicku ci vétsi umyvadlo
vedle vany, ve kterém se pak spr-
chuji.

Na sedatko ¢i desku na vané si sedej-
te stejnym zpusobem, jako pri ulé-
hani na luzko. Pfi pohybu v koupelné
budte velmi opatrni, dejte pozor
na kluzkou podlahu!

wWwWw.nemocnicesumperk.cz

Kout je nejbezpecnéjsi a
nejpohodInéjsi zpusob pro
provadéni osobni hygieny
v pooperacnim obdobi.

NEMOCNICE
SUMPERK



Cviceni v domacich podminkach

Cviceni po propusténi z nemocnice
je dulezitou soucasti lecby. Moderni
konstrukce implantdtu a vyspéld
operacni technika usnadnuje brz-
ky navrat do normalniho zivota.
Presto posileni svalstva a nacvik
pohybovych stereotypu je nutnosti
pro sprdvnou funkci endoproteé-
zy. Rehabilita¢ni pracovnik Vas
v nemocnici naucil, jak spravné
cvicit. Pri rehabilitaci nezapominej-
te, Ze necvicite pouze operovany
kycelni kloub, ale organizmus jako
celek. Cviceni provadejte pravidelng,
nejlépe 2x - 3x denné. Vyhradte si
dostatecneé dlouhy ¢as a nenechte
se vyrusovat.

Nezapominejte, ze nejdulezitéjsi je
spravne provedeni cviku. Pocet na-
vysujte postupneé, nejste vrcholovy
sportovec! Délku cvikU provadénych
pouze zatnutim svalstva nejlépe
ur¢ime napocitdnim do deseti.

Pozor, existuji cviky, které jsou
v prvnich meésicich po operaci velmi
nebezpecné. K pretizeni kycelniho
kloubu dochazi pfi zvedani na-
tazené dolni koncetiny v poloze
na zaddech s natazenym kolenem.
V tomto pripadé je tlak na jamku
endoproteézy Ctyrikrat vétsi nez je
hmotnost celého téla. Nebezpeci
luxace vznik3 pfi cviku nazyvaném

.motylek”, kdy v poloze na zddech
s vyrazné pokréenymi koleny pro-
vaddime zevni rotaci v kycelnich
kloubech. Pred kazdym cvi¢enim je
nutno si uvédomit spravnou polohu
operované koncetiny. Je nutné udr-
zovat koncetinu spickou ke stropu.
Pozor na zevni rotace $picky, je to
rizikovd poloha pro vykloubeni!

Nacvik
pOsazovani
s zebrikem

Nacvik
posazovani
s kostkou

NEMOCNICE
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Kazdou skupinu cviku je vhodné do-
plnit procvi¢enim ramennich kloubt
3 protadhnutim kréni @ hrudni pate-
fe, kterd pri chUzi o berlich velmi
trpi. Pfi cviceni stfidavé cvicte obé
dolni koncetiny, tedy i koncetinu
zdravou. Obdobi mezi 6. tydnem
a3 3. mésicem po operaci je cha-
rakterizovdno predevsim zahajenim
¢astecné zatéze operované konce-
tiny. Miru zatéze Vam vsak musi
urcit operatér. Je mozno nahradit
vysoké podpazni berle berlemi
francouzskymi.

Pozor, jediné ortoped, ktery Vas
operoval je schopen na z3kladé
lokalniho nalezu pfi kloubni na-
hradé, pevnosti jejiho ukotveni,
rentgenového ndlezu a dalsich
parametrU stanovit a doporucit
postup zatézovani operované kon-
cetiny. Nespoléhejte na doporuceni
zndmych ¢i lékaru, ktefi nejsou
obeznameni s Vasim konkrétnim
zdravotnim stavem.

0 Sezeni

e Nazouvani s lzici

“

(¢ervené jsou oznaceny rizikové polohy)

NEMOCNICE
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O ronyb na luzku

O Nsdzvedsvani na 1uzku
(Cervené jsou oznaceny

rizikové polohy)

Pozor
Na rizikove

pohyby

* Nikdy se neohybejte a ne-
predkladnéjte pro predmet
k podlaze!

* Nedavejte nohu pres nohu
v sede, stoji i vlieze!

* Neotacejte prudce trupem,
3 to ani vleze k no¢nimu
stolku!

* Pri pohybu na l0zku, zejména
pri pretdceni téla, mejte vzdy
polstar mezi koleny!

NEPREDKLANEJTE SE az
k zemi - vyraznejsi predklon
muze veést k vykloubeni ume-
lého kycelniho kloubu.




Navrat do normalniho zivota

Priblizné po dvou az péti meésicich Vam operatér povoli pfechod
na plnou zatéz operované koncetiny.

Tehdy muzete postupné berle
odkladat, napriklad pfi pohybu
po byte, pripadne uzivat pro pocit
jistoty pouze berli jednu. Postupné
byste se i celkove méli citit jistejsi
3 silngjsi, chUze by jiz neméla cinit
obtize. Proto se muUzete postupné
zafazovat do bézného zivota. V ka-
zdém pripadé je vsak ve Vasem
z3jmu vyfadit nadmérnou zbytecnou
pohybovou aktivitu, nadmérné cvi-
¢eni, nebot i Zivotnost implantatu
je pochopitelné limitovana. Nadale
je vhodné dodrzet jistou opatrnost
v predklonu, pri uléhdni na l0zko,

vyloucit extrémni kfizeni dolnich
koncetin. Leh na operovaném boku
je mozny bez omezeni.

Navrat do zameéstnani je velmi
individualni. V pripadé leh¢i fyzické
prace, napriklad v kanceldfi, u po-
Citace, je mozno zahajit pracovni
zarazeni drive. Pochopitelné u praci
nezbytné spojenych s plnou zatézi
dolnich koncetin, je nutné vyckat
s navratem nejmeéné 6 mésicy od
operace. | poté vsak je vyraznéjsi
fyzickd préce nevhodnd a je lépe
zmenit pracovni zarazeni. V né-

kterych pfipadech tézsiho posti-
zeni kycelniho kloubu ani ndhrada
endoprotézou nezajisti obnoveni
pracovni schopnosti. Setfici rezim
je nutny po cely zbytek zivota. Ne-
ktefi pacienti, a3 bohuzel i nékteri
posudkovi pracovnici, se domni-
vaji, ze kloubni ndhrada znamena
jakési zadzracné a standardni plné
uzdraveni. Zde je nutno opét re-
spektovat individualni doporuceni
operujiciho lékare.

NEMOCNICE

Sportovni aktivity,

Otazka sportovani po kloubni na-, V kazdem pripadeé je vsak Iépe se
hradé je pochopitelné velmi ¢astd.  vyvarovat:

\/ zasade lIze s odstupem alespon  « kontaktnich sportd (napr. micové hry)
Sesti mesicO od operace zahadjit « sjezdového lyzovani v tézkem
lehké rekreacni sportovani. terénu

www.nemocnicesumperk.cz

Velmi vhodne:

jizda na kole

plavani
choze
golf

Obecné byste se melinvyvarovat
véech cinnosti, které nesou vyssi
riziko prudkého, nekontrolovaného
paddu. Uvédomte si, ze pfi kazdem
pohybu dochdzi k nepatrnému
opotrebeni kontaktnich ploch i se-
bedokonalejsi endoprotézy. Pouzi-
vejte proto svUj umély kloub pro
zivot a ne pro samoucelné cviceni.
Bézte se radéji projit do pfirody
3 nadychat cerstvého vzduchu nebo
téchto pohybU vyuzijte k rekreacni
sportovni aktivite.



Trvale platna doporuceni

. Pfi infekcich, operacich a invazivnich vysetfenich preventivneé uzivejte
antibiotika.

. Nenoste zvIast tézkad bremena (dvoukilovy ndkup staci).

. Netrénujte vytrvalostni chizi, ani zbytecné dlouho nejezdete na rotopedu.

. Nezapominejte na pravidelné rocni kontroly u Vaseho ortopeda, i kdyz

nemate zaddneé obtize.
. Pfi obtizich vyhledejte |ékare (ndhle vznikld novd bolest, zarudnuti ¢i se-

krece v jizve, zkrat koncetiny, omezeni pohybu, teploty), nebo své obtize
konzultujte telefonicky.

www.nemocnicesumperk.cz

Strucné desatero po TEP
kycCelniho kloubu

(od 6 tydnU - do 3 mesicU)

Spéte na pevném a rovném l0zku.
Pfi vstavani respektujte stranu
operovaneé koncetiny.

Pfi chuzi i na toaleté se vzdy
otacejte na stranu operované
koncetiny.

Stridejte ch0zi, sed a leh. Ne-
zvedejte natazenou koncetinu.
Vénujte pozornost Unave a ne-
precenujte sve sily.
PrizpUsobte si vysku pracovni
zidle, nesedejte si do hlubokych
kresel. Na obycejnou zidli sedejte
pouze s polstdrem (ne déle nez
30 min).

Pfi sezeni na zidli obé chodidla
spocivaji celou plochou za zemi,
kolena jsou mirné od sebe, cca
v 90° ohybu.

Pri oblékani spodniho pradla,
nebo ponozek zajistéte pomoc

NEMOCNICE
SUMPERK

druhé osoby, ¢i pomuUcek. Pozdéji
si oblékejte ponozky a zavazujte
tkanicky s velkou opatrnosti. Pri
obouvani bot uzivejte dlouhou
1Zici.

Nékolikrat denné cvicte.

Doma pouzivejte pevnou obuv
s pevnou patou, nenoste papuce
Ci pantofle.

Vleze na zdravém boku vkladejte
mezi kolena pevny polstais
Neodkladejte berle, pokud to ne-
dovoli Va3 lékar. Dodrzujte jim
doporucenou z3téz operované
koncetiny. Ztratite-li vsak rov-
novahu a hrozi Vam pad, radeji
doslapnéte na operovanou kon-
cetinu.

Nenechte se nikdy vyprovokovat
k extréemnim wvykonum. Na scho-
dech se, vénujte chuzi a s nikym

nekomunikujte. Zabranite tak
pripadné ztraté rovnovahy a padu.
Neposkakujte.

« Vyznam plavani je precenovan.

Pro posileni svalstva je vyhod-
néjsi aucinnéjsi cviceni na suchu.
V blizkosti bazénU budte opatrni
3 pozorni (pozor.na uklouznuti).

+ Nespéchejte, chrante se pred

padem. Odstrante doma,vsechny
volné lezici podlozky a rohoze.
Pravidelné kontrolujte technicky
stav Vasich berli (maticky, pro-
tiskluzoveé nastavce).
Dodrzujte doporuceni lékare
o prevenci tromboembolické
nemoci. Pouzivejte zdravotni
puncochy nebo elasticka obinadla
od $picek prstu nad koleno.



NEMOCNICE SUMPERK

najdete nas v pavilonu B - 2. patro

INFO: Objednani do ortopedické ambulance zajisti
recepce centrdlniho pfijmu nebo pfimo ortopedickd
ambulance v dobé ordinacnich hodin.

Nerudova

Ordinacni hodiny:
Po 7.00 - 15.00
Ut 7.00 - 15.00
St 7.00 - 17.00
Ct 7.00 - 15.00
P8 7.00 - 15.00

Navstévni hodiny na oddéleni:
Po - Ne 9.00 - 11.00, 14.00 - 18.00

NEMOCNICE
SUMPERK

Nemocnice Sumperk a.s.
Adresa: Nerudova 640/41, 787 52 Sumperk
GPS: N 49°57'32.6", E 16°57'47.7"

www.nemocnicesumperk.cz
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Nemocnitni

HLAVNI VCHOD

DULEZITE KONTAKTY:

Recepce tel1: 583 335 105

Recepce tel2: 583 335 106
Ortopedickad ambulance: 583 333 251
Ortopedické oddéleni: 583 333 221



