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U onemocnéni zilniho a mizniho systému dolnich i hornich koncetin patfi kompresivni Iécba k zékladnim Ié¢ebnym opatfenim. Jejim
ukolem je kompenzace funkce cévniho fecisté. Vyznam zevni komprese je stale jesté ze strany lékaii i pacientli nedocerovan, presto,

ze se jedna o metodu velmi Géinnou, jednoduchou i ekonomicky dostupnou. Clanek podava piehled o G¢innych kompresivnich systé-

mech pfi lé¢bé chronické Zilni choroby.
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Compression therapy is one of the basic therapeutic measures in venous and lymphatic diseases of the upper and lower limbs. Its pur-
pose is to compensate the function of the vascular bed. The significance of external compression is still underrated by both physicians
and patients, although this method is very effective, simple as well as economically available. The paper reviews effective compression

systems in treating chronic venous disease.
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Vhodné zevni komprese je dilezitou a nedil-
nou soucastf lé¢by onemocnéni Zilntho systému.
Jeji ic¢inek na Zilni systém je nasledujict:

dochdzi k zdZeni patologicky rozsifenych
Zil a tim ke snizenf stupné nedomykavosti
Zilnich chlopni
dochézi k odstranéni retrogradniho refluxu
se vsemi priznivymi dsledky na Zilnf sys-
tém, jako je snizeni Ziinf hypertenze, zvyseni
rychlosti proudeénf Zilnf krve, normalizace
zpétného transportu tekutin, snizenf praniku
nashroméazdénych, zejména vysokomole-
kuldrnich latek do tkdné; dochdzi ke vstre-
bavani otokd

zevni komprese tvofi také oporu pro kiZi

a fascii

vyznamné se podili na urychleni hojeni bér-

covych viedl

snizuje riziko trombembolické nemoci

Jaky zpUlsob zevni komprese zvolime, zda
obinadlo ¢i kompresivni elastické puncochy,
rozhoduje typ onemocnénti, faze a priibéh ne-
moci, pacientovy moznosti spoluprace na léchg,
stavirozmeéry koncetin. Obecné platf, ze v akutni
fazi onemocnéni se ¢astéji pouzivaji obinadla,
pro dlouhodobou lé¢bu chronicky nemocnych
potom kompresivni punc¢ochy.

Materidl, ktery vyvolava vysoky pracovni tlak
a nizky klidovy tlak, podporuje nejucinnéji me-
chanizmus svalové Zilni pumpy. Pfi rytmickém
stfidani velmi vysokych a nizkych hodnot kom-
presivniho tlaku vrcholné hodnoty plsobf tlak

pri kontrakci svalt az do hloubky, zatimco pfi
svalové relaxaci jsou nutritivni oblasti cév od-
leh¢ovény a ventilovany.

Naproti tomu jsou cévy v pfipadé pouzi-
ti obvazl, vyvoldvajicich pomérné nizky pra-
covni tlak a vysoky klidovy tlak, podrobeny
konstantnimu trvalému tlaku, jehoz plsobenti
zUstdva omezeno na povrch. Nutritivni cévy
nejsou odlehc¢ovany a ventilovany.

Pacient snasi kompresivni opatfeni v klidu
otolépe, ¢im nizsi je klidovy tlak. V pripadé prilis
vysokého klidového tlaku je nutno kompresivni
obvaz v dobé, kdy je télo v klidu, zejména v nodi,
sundat. Pfi snfmani takového obvazu se navic
krev nahrne do uvolnénych cév a vznikd pocit
silného svédeénti, které je nejen nepfiijemné, ale
navic u osob predisponovanych k tvorbé ekzé-
mU i nanejvys nezadouci.

Na zakladé vyse uvedenych vlastnosti je
mozno materidly pouzivané k bandazim, rozdélit
nasledovné:

nepoddajné obvazy ze zinkoklihovych obi-

klidovym tlakem

malo roztazitelné obvazy z kratkotaznych

obinadel s vysokym pracovnim tlakem a niz-

kym klidovym tlakem

dobfe roztazitelné obvazy z dlouhotaznych

obinadel s pomeérné nizkym pracovnim a vy-

sokym klidovym tlakem

Dlouhotazna obinadla nejsou vhodna pro
akutni fazi oSetfovani, pfestoze jsou u pacientl
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pro svoji dobrou pfizpUsobivost mimoradné
oblibend. Dlouhotaznd obinadla mohou pfes
den pffpadné slouzit ktomu, aby zvysovala tlak,
jimZ plsobfi obinadla kratkotazna; jejich skutec-
nou doménou je viak oblast funkenich obvazd
podpurnych nebo odlehc¢ovacich.

Pokud jde o techniku pfiklddani obvazu, je
nutno rozlisovat trvalé obvazy, které se na kon-
Cetiné ponechdvajf po delsi ¢asové obdobf, a ob-
vazy vyménné. Pti volbé kompresivni [écby je
nutno pfihlédnout téz k tomu, v jakém stadiu
se onemocnéni nachdzi. vV akutni fazi se pouzi-
va vzdy kompresivni obvaz ze zinkoklihového
obinadla nebo obinadla kratkotazného, protoze
je mozno lépe reagovat na ménici se obvod
dolnf koncetiny.

Takzvané kratkotaznd obinadla se vyznacu-
jitim, Ze jsou pomérné malo roztazitelna, takze
maji silny kompresivni U¢inek a vysoky pracov-
ni a nizky klidovy tlak. Tyto tlakové parametry
jesté postacuji k ovlivnéni hlubokého zilniho
systému, takze je |ze pfirovnat k zinkoklihovym
obvazlm, i kdyz prece jen nedosahuiji jejich vy-
soké ucinnosti. Naproti tomu majf tu vyhodu,
7e se lépe pfizplUsobuji zméndm pfi Ustupu oto-
ku. Pokud jsou kratkotaznd obinadla pfilozena
spravné (obrazek 1), mohou byt na koncetiné
ponechdna az 3 dny, ovéem s vyjimkou akutniho
stadia s vyraznym otokem. Kratkotazna obinadla
jsou vhodna pro vsechny formy chronické zilnf
choroby a jsou jednou z moznosti kompresivni
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Obrdzek 1. Spravna bandaz kratkotaznym
obinadlem

Obrdzek 2. Dobre padnouci kompresivni elas-

lé¢by od zacatku onemocnéni az ke konecné

stabilizaci stavu. Kratkotazna obinadla existujf
v rdzném textilné-technologickém provede-
ni. Jejich taznost se pohybuje v rozmezi 60%
az maximalné 110% tak, aby se docililo poza-
dovaného vysokého pracovniho a nizkého kli-
dového tlaku.

Obinadla s dlouhym tahem

U obinadel s dlouhym tahem je nizky pra-
covni tlak a vysoky klidovy tlak a jsou proto po-
uzivédna pouze ke kratkodobé bandazi zvldsté
pfi pohybu, pfi zapinani svalové pumpy, nikdy
ne béhem klidu a spanku, na noc se proto od-
stranuiji.

Spravny Ucinek obinadla zavisi na zpdsobu
ptilozeni. Obinadlo pfikldddme v horizontaIni
poloze koncetiny pfi dorsalni flexi nohy, vzdy

Obrdzek 3. Kompresivni systém Saphenamed

od metatarzofalangealnich kloubU pfes patu
pod koleno nebo vyse. Tlak obinadla se diky
konfiguraci dolnich koncetin proximalné zmen-
suje, nejvétsi je kolem kotniku.

Kompresivni elastické puncochy
pouzivédme k dlouhodobému Iécenf chro-
nickych pacientd se stabilizovanym nalezem,
kdy se jiz objem koncetin neméni, u pacientd,
u kterych nenf pfitomna vétsi asymetrie rozmeérd
koncetin, a u téch, ktefi jsou schopni kompre-
sivni elastické puncochy navléci (obrazek 2).
U pacientl s asymetrickym tvarem koncetin
a pfi nadmeérnych velikostech, Ize pouZit kom-
presivni elastické puncochy zhotovené na mi-
ru. Puncochy jsou vzdy dlouhotazné, maji tedy
vysoky klidovy tlak a nizky pracovnf tlak, proto
je nutno je na noc sundavat. Podle tlaku, kte-
ry puncochy vyvijeji v oblasti kolem kotniku,
jsou kompresivni elastické puncochy rozdéleny
do ¢tyf kompresivnich tid (KT):
m KT - lehkd komprese — 18-20mm Hg
m |I.KT - stfedné silna komprese —
25-32mm Hg
IIl. KT = silnd komprese — 36-46 mm Hg
IV. KT — extra silnd komprese — vice nez
59 mm Hg

Pourziti zevni komprese je kontraindikovano
u dekompenzace a selhavani srdce, a u pacientl
s ischemickou chorobou dolnich koncetin pfi
hodnoté perifernich tlakd pod 80 mm Hg.

Novinkou v oblasti kompresivni terapie
pro lé¢bu bércovych viedd Zilniho plvodu je

Dermatologie pro praxi | 2009; 3(5) | www.dermatologiepropraxi.cz

kompresivni systém Saphenamed (obrdzek 3),
ktery se sklada ze dvou puncoch, které dohro-
mady vytvaii konstantni klidovy tlak 40 mm Hg,
potrebny k 1é¢bé vendznich viedd a zabrané-
ni jejich recidivy. Spodni puncocha vyvijf tlak
18 mm Hg, horni puncocha tlak 22 mm Hg. Pri
vyrobé bylo pouZito specidlni pleteni ve tvaru
vIn, které do sebe navzajem zapadaji a udrzi tak
jednotlivé vrstvy v idedIni pozici, ¢imz je dosa-
Zeno rovnomérného a konstantniho klidové-
ho tlaku.

Nejvetsi pfednosti systému Saphenamed je
nendrocna aplikace a neomezena pohyblivost.
Diky rozloZenf tlaku do dvou samostatnych pun-
¢och je oblékdni mnohem snadnéjsi, pacient je
zvlada sam bez odborné asistence. Hornf pun-
¢ocha je urcena pouze pro denni nosenf, spodni
puncochu Ize nosit celych 24 hodin.

Samoziejmé Ize novy kompresivni systém
zarover kombinovat se viemi produkty vihké te-
rapie pouzivanych pfi [é¢bé bércovych viedd
Zilniho pavodu.

Pacienti také oceni fakt, Ze systém umoznuje
nejen optimalni hygienu, ale pfedevsim noseni
béZné obuvi. Snadna aplikace a pohodIné no-
seni je pfitom zakladem Uspesné [écby.
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