ZDARMA
UVNITR

o -
kvéty &

Reportaz

A

NEJCTENEJSI
TV PROGRAM

Co se zmeénilo
a co se nikdy

nezmeéni Sonda

Rozhovor
s Séfem
dopravni
policie

METODY S| PORADI W/ AT
1 S BOLESTI TRVAJICI i /A NEJCASTEJSI

MNOHO LET A/ pmcuw

W= Rozhovor Poradné Hurvinek slavi “m”mMWUNMM 8
%ﬁ' vytlzeny Pavel Baték | devadesatku ALl LU 1||||||




12 TydenikKvéty

Casté zvedani tézkych bremen,
zvlast s nespravnou technikou,
e pro pater hotova pohroma.

as boli zada? To mé
taky." Zda se vam to
T povédome? Nebo

vam take uz lekar, kdyz jste si
stéZovali na bolest zad, rekl,
abyste se zapsali na jogu?
Doporuéil to | jedné mé kolegy-
ni. ,,Uz skoro v praci nemuazu
sedeét,” popisovala mu své
obtize. ,Musim cely den ¢ist
texty. Chvili pomuze polstarek,
ale pak uz to opravdu boli
dost. Nikdy jsem problémy

se zady neméla. Ale posledni
dobouje to dost hrozné.“

«No to se nedivte, sedave
zameéstnani vam jen pritéZuje,”
konstatoval lékar. ,Zkuste
se vice hybat. Dobra je joga.

A jestli chcete, napisu vam
rehabilitaci...”

Chtéla. Udélala by cokoli,
aby se bolesti zbavila. Poctivé
cvicila, ackoli bolest byla horsi
a horsi. Na rehabilitaci se ji
snazili rozhybat, jak jen to Slo.
Behem jedné noci najednou
zcela ochrnula. Za dva mésice
zemrela. Diagnéza? Rakovina,
Metastaticke postiZeni kosti....
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NejCastejs

SPATNE

ZaleZitost, jiz je mozné celkem
snadno ovlivnit v détstvi,

ale v dospélosti uz mnohdy
neresitelna.

NESTESTI

CHRONICKE BOLESTI

V drtive vétsiné se nastésti
na bolesti zad neumira. Snad
proto ji mnohdy i odbornici
berou na lehkou vahu. — Vez-
méte si brufen. Snazte se
vice hybat. Nékdy to pomuze.
Jindy ne. Bolest trva mésic,
rok, 10 let. Postizeny ztraci vuli
i schopnost pracovat a viibec
spoletensky fungovat. Casto
se pysnime tim, Ze problém
balesti sou¢asna medicina
zvladia a lidé ji uz nemusi trpet.
Presto jsou situace, kdy jsme
na ni kratci.

Na prazske klinice Euro-
PainClinics (kde jako jedini
u nas provadéji tzv. epiduro-
skopii — diagnosticky zakrok,
pfi némz lze do postizeného
mista vpravit Ié¢ivou latku) se
zabyvaji rozvojem metod lécby
bolesti, predevsim bolesti zad.
ZdejSimi pacienty jsou lidé,
ktere bolest zad suzuje také tfi-
cet, nékdy i Gtyficet let. Nekteri
jsou po operacich, a pfitom
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Zadnou Ulevu nezaznamenali.
Zacinaji tady Uplné znovu.
.Dnes jsme tu méli na kon-
trole mladou, ani ne 40letou
pacientku. Dostala se k nam
pred druhou operaci,” fika
zdejsi specialista MUDr. Robert
Tirpak. ,Na prvni operaci
byla s vyhfezem, ktery se ji
posléze udélal znovu, tentokrat
0 uroven vys. Byl 12 milimetru
velky. To uz je opravdu velky
vyhiez. JenZe ona se z té
prvni operace velmi diouho
zotavovala a druhou uz za
Zadnou cenu nechtéla. Kdyz
k nam prisla poprve, tak jsme
ji k postiZenéemu a utlaéenemu
nervu zavedli farmaka, nasta-
vili rehabilitaéni plan. Slibili
jsme ji, Ze pokud by se do
pfisti navstévy vyhrez alespon
0 néco zmensil, mohla by
jit na nas, prece jen méné
invazivni, vykon. Ted prisla,
a vyhrez je o pulku mensi..."
Pani méla stésti. Ale
podobné pozitivnich prikla-
dl tu maji vice. | kdyz jde
tasto o slozité a diouhodobé

| priciny bolesti zad

-
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Pater je v nepfirozené pozici,
velmi namahana. Negativni
vliv s sebou navic pfinasi
nevhodna Zidle ¢i Spatné
umisténeé pfistroje.

L

Nemusi jit jen o jednostranné
zatizeni pracovni. Své dokaze
zpusobit i kabelka nosena

pravidelné na jednom rameni.
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)} Jak dileZitym
problémem je dnes

pro medicinu bolest
zad? A jak by podie vas
dulezita byt méla?

Mnoho Iékafi ma dnes
tendenci bolest zad bagateli-
zovat. Na druhé strané vznikaji
pracovisté, jako tfeba to nase,
kde jsme presvédceni, Zze
bolest zad je zadsadni problém
zdravotni i spolecensky.

V Némecku je napriklad
druhou nejéastéjsi pricinou
hospitalizaci pacientl a pre-
vazujicim divodem invalidity.
Na to samozfejmé spolecnost
ekonomicky nesmirné doplaci.
Nutnost prevence bolesti zad
tak uz v Némecku zacinaji
vnimat jako prioritu.

} Co udélate, kdyZ k vam
prijde élovék s bolavymi
zady?

Peclivé vnimame signal
jeho téla, ktery se pokousime
spravneé rozkodovat. Idealni
je samoziejmé rozkodovat
ho v okamziku, kdy Ize jesté
postizené misto opravit co
nejméneé invazivne.

} Pro vas je tedy idealni
pacient ten, ktery jesté
neni tplné zniéeny
bolesti, ale pFesto ho
bolest zad za&ina v Zivoté
omezovat?

To je doba idealniho zachytu
predevsim pro samotné
pacienty. Kdyz jesté maiji
kupu moznosti, sil a energie.
Nemohou se tfeba predklonit,
a jejich lékar je posila ,roz-
cvigit” na jégu. JenZe kdyZ se
nemohou predklonit, na Zadné
cviéeni nejdou. ,Kdyz vas uz
nic bolet nebude, zaénete
chodit na tu jogu?"“ zeptam
se. No, a oni vehementné
slibujf, Ze ano. Jenom af uz
se mohou normainé hybat.

To je skvéla situace. My jim
pomizZeme od bolesti, a oni
zagnou cvigit.

) Jak jim pomizZete? Co
jim nabidnete?

Pacienta musim samoziej-
meé vysetiit. Zjistit anamnézu
bolesti. Jak za¢ala, co se
stalo, troSku s nim zahybat,
zjistit rozsahy pohybu. Co je

v bolesti zad zradné, je fakt,
Ze jeji zdroje se ve své symp-
tomatologii mohou prekryvat.
A &asto neni na prvni pohled
zfejmé, z &eho problém
vychazi. Proto je duleZité
nasat co nejvice pacientovych
pocitli — poznat, co ho nejvic
brzdi, limituje, jakou pfesnou
podobu bolest ma. Na zakladé
toho si stanovime ,pracovni
diagnézu®, kterou nam télo
bud potvrdi, nebo vyvrati.

) Jak?

Intervencnimi testy, kterymi
si otestujeme jednotlivé struk-
tury patere. Néktere z nich
jsou uZ i diagnosticko-tera-
peutické. Kdyz boli ,esi¢ko®,
tedy kfizokycelni kloub,
jsem schopny do toho mista
zaroven podat lé€ivou latku,
jejimz pusobenim muzZe bolest
ustoupit, tedy v pfipadé, Zze
za ni opravdu muZe zminény
kloub. Pak mame vykony, jako
napt. v piipadé facetovych
kloubu, kde si nejprve postize-
nou oblast vytestujeme,

a posléze jsme schopni nerv,
za bolest zodpovédny, spalit.
} To uZ jsou pomérné
invazivni vykony, ne?

Zrovna to spéleni zas tak
zasadni zakrok neni. Jde
o velmi malinky nerv, ktery
ovliviiuje jediny kloub, a to
z hlediska citlivosti, ale uz ne
jeho hybnosti. JenZe zaroven
dokéaze ¢loveka invalidizovat
natolik, Ze ten uz spole¢ensky
naprosto nefunguje. Je to
v jeho pfipadé pfilis invazivni
zdakrok, kdyZz za pomoci jehly

Pohled odbornika

Vnimat signal tela

Rozhovor s algeziologem MUDr. Robertem Tirpakem

nepotfebny nerv spalim? Sa-
moziejmé si to pacient musi
rozhodnout sam.

)} Jaka jsou rizika?

Medicina ma vzdy rizika.
Hned jakmile projdeme
kuzi... Ale troufam si tvrdit, Ze
u mensich zakrokd minimalni
a u vétsich se vyrazné mini-
malizuji spravnou technikou
provedeni, jako pri kazdém
medicinském zakroku.
V&echny zakroky probihaji pod
zobrazovacimi pfistroji (RTG
pfistrojem nebo ultrazvukem).
Nic nedélame naslepo. ,Rizi-
kem" pro pacienta, i kdyZ pro
maé v podstaté piinosem, je
tfeba tohle: Zavedu pacien-
tovi do esitka lé€ivou latku,

a Uleva se presto nedostavi.
Pacient je zklamany a ja
feknu: Je to super. Dostali
jsme odpovéd, Ze kfizokycelni
kloub za bolest zodpovédny
neni. MiZeme se posunout

a hledat pficinu jinde.

Pfichazeji k nam pacienti
suzovani bolesti i 30 let. Tam
je situace velmi komplikovana,
zdrojl bolesti je vice, prekry-
vaji se a neni jednoduché je
odhalit. | negativnl odpovéd
pfi intervencich je pro nas vy-
znamna. Této patefni strukture
se uz nemusime vénovat...

) TakZe se vénujete
strukture, ktera je
kousek dal?

Spis strukture, ktera statis-
ticky vytvari podobny zpasob
bolesti.

) Pfekvapuje mé, zZe
v dobé& dokonalych

zobrazovacich metod,
magnetickych rezonanci
se tu takhle musime
»ruéné“ pidit kousek po
kousku...

Ja vim. Pred chvili tu byla
pani: , Tak co kdybychom
udélali tu magnetickou
rezonanci?" Kazdy takhle
uvazuje. Jenze magneticka
rezonance nam ukaze, co
je na zadech Spatné. Ale to
neni nevyhnutelné to, co boli.
Mél jsem pacienta trpiciho
neuvéfitelnymi bolestmi, a na
magnetické rezonanci se
neobjevilo vibec nic. To jsou
potom situace. — Pacient ma
ukrutné bolesti, které jsou
evidentni. My ho prece ne-
muZeme poslat na psychiatrii
s tim, Ze kdyzZ je podle viech
vySetieni v pofadku, tak ho
nic nebali a je blazen. Zasada
algeziologa je pacientovi vérit.
A veéfit klinické symptoma-
tologii, nikoli jen nalezu na
zobrazovaci metodice. A tak,
byt byl nemocny provéfen
nejvyspélejsimi technologiemi,
spolu opét skonéime u ,za-
kladniho* vySetreni, povidani,
manualni diagnostiky. ,Co vas
boli?* ,Jak vas to bol{?" Pater
je jeden nadherny funkéni or-
gan. NemuZete jeden obratel
oddélit od druhého. Funguji
jen dohromady. Jde o klasicky
princip ,fetézeni®. Jeden velky |
fetéz pricin a nasledku. A tak
musite postupovat opravdu
kousek po kousku. ‘
) Stava se vam, Ze
i élovéka, kterého suzuji .
bolesti 30 let, jich
zbavite?

Neni to ojedinélé. VZdycky
v takovych pripadech pfirov-
navam bolest k cibuli. — Po '
prvnim zakroku pacient pfijde
a fika: ,NemUlZu fict, Ze by
mé nic nebolelo, ale uZ to boli
jinak. Ty velké bolesti vpravo
zmizely, ale zase citim tlak
tady vyS.” No ano. ProtoZe tu
dominujici bolest jsme zrusili.

Pod ni byla vrstva né&eho
jiného, bolesti, kterou pres tu
dominujici ani nevnimal. To

je jen potvrzeni toho, Ze vie
probiha v soucinnosti. Boli vas

néco, za¢nete si ulevovat. Boli

vas pravy bok, zaénete chodit

tak, abyste si ho nenamahali.

Tim si znicite i levy bok. Pak

zatnete chodit tak, abyste

si nenamahal bok ani jeden,

a znigite si koleno...

} Kdo je rizikovy pacient

z hlediska bolesti zad?
Myslim, Ze takova kategorie

pro nas jednoznacné neexis-

tuje. Bolesti zad pfipisujeme

velky vyznam a riziko vnimame

spise v kontextu neodhaleni

néjakého patologického

stavu, pfi nahlém vzniku nebo

~ zanedbani problému. Mél

jsem tfeba 21letého zapale-
ného sportovce vénujiciho se
bojovému uméni s obrovskym
vyhfezem. Nezranil se pfi
Zadném velkém sportovani. Pfi
nenaroéné vyjizdce s rodinou
na kole udélal Spatny pohyb
a zacala ho bolet zada...

} Ktery typ bolesti lze
bagatelizovat a kdy byt
ostraZity?

Neda se to fici. Kdybych
to chtél opravdu moc zjed-
nodusit, pak bych za méné
zavazneé oznacil ty, od nichZ si
Clovék dokéZe sam pomoci,
rozhybat je. Pozornost viak
urgité zasluhuje bolest jedno-
znacna, vystrelujici, spojena
se ztratou citlivosti, brnénim,
mraven&enim, ztratou svalové
sily... Ta uz je s velmi velkym
vykfiénikemn, a pokud tak
nebylo dosud uginéno, je
opravdu nejvyssi ¢as vyhledat
odbornou pomoc.

} Hovoril jste o spaleni
nervu, pichnuti
znecitlivujici latky pfimo
ke kloubu, jak jesté
dokdZete pacientiim
pomoci?

PouzZivame rtzné metody.
Nerv dokaZzeme ovlivnit i pulzni
radiofrekvenci. Pfi vétsich
vyhfezech dokéZeme endo-
skopicky uvolnit prostor uvnit¥
patefniho kanalu. Pomoci
epiduroskopie zase zavadime
otvorem v kfizové kosti endo-
skop napojeny na specialni
kameru. Ta nam umozni vidét,
v kterych mistech se nachazi
pfipadna fibréza, a odstranit ji
laserem. Provadime mini-
invazivni zakroky v pfipadé
postizenych meziobratlovych
plotének tam, kde nebyla
Uuspésna konzervativni [é€ba,
ale nemocni jesté nejsou
pfipraveni na sloZitou operaci.
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zaleZitosti, u nichz je prognéza
Uplného vyléceni uz nerealna.
+Mivame pacienty, jimZ nepo-
mohly ani operace. Snazi se najit
pomoc, a ona stéle nepfichazi.
To je nestésti chronické bolesti.
Pacienti s ni zGstavaji dlouho
a sami. Pét let chodi tam, tii roky
tam. Bezvysledné. Jsou omezeni
pracovné. Spoletensky. Mohou
mit narusené vztahy v rodinach.
Sebevédomi. Uz proto je dobré
bolest zad nebagatelizovat a dat ji
vahu, kterou si zasluhuje.”
} NAPRIC SVETEM

Podle Americké chiropraktické
asociace je jednou z hlavnich
pficin invalidity po celém svété
bolest dolni ¢asti zad. Je nej-
castéjsim duvodem pracovnich
absenci. A druhym nej¢ast&jSim
diivodem navstév lékarskych
ordinaci (hned za infekcemi
hornich dychacich cest). Postihuje
nejen obyvatele vyspélych zem,
povéstné pohodinosti, diouhym
sezenim a nedostatkem pohybu,
ale i lidi ze zemi rozvojovych — t&z-
ce pracuijici, ktefi si napfiklad jen
pro vadu chodi k nékolik kilometrt
vzdalené studni. Podle Svétové
zdravotnické organizace je bolest
zad onemocnénim s pravdépo-
dobné nejvy3sim ekonomickym
dopadem. — Jen ve Velké Britanii
miZze za vice nez 100 miliond

ztracenych pracovnich dni

roéné. Podobné znepokojujici
situace panuje v celé Evropgé, USA
i dalSich zemich svéta. Ve zpravé
WHO o ,prioritnich nemocech
soucasného svéta” se mimo jiné
piSe: ,Bolest dolni ¢asti zad je
zavaznym zdravotnim problémem
na celém svété. Jeji pficiny jsou
jen ziidkakdy feseny. Zakladnim
lééebnym postupem byvaji anal-
getika, alternativni zplsoby lé&by
zahrnuiji fyzioterapii, rehabilitaci,
spinalni manipulaci. Operace byvéa
posledni moZnosti, kdyZ uz jiné
strategie selhaly, ale jeji vysledky
byvaji ¢asto zklamanim...“

Odbornici odhaduiji, Ze bolesti
zad trpi nékdy ve svém Zivoté
85 % svétové populace. Vétsina
z nich pfitom neni zplisobena
zavaznymi stavy typu artritida, zlo-
menina ¢i rakovina. Snad i proto
byva mnohdy podceriovana.

Zada pfitom tvoii sloZitou struk-
turu Kosti, kloub(, Slach a sval(.
Jeji jakékoli naruseni mize vést
k dlouhotrvajici a vyrazné bolesti-
vosti. Nemusi jit zrovna o osklivy
sportovni Uraz. Nékdy staci, kdyz
se ohnete, abyste zvedli ze zemé
spadlou propisku. K tomu rekne
sve Spatne drzeni téla, obezita,
psychické vypéti...

»Bolest dnes v hojné mife
ovliviiuje civilizace — nas stres,
Spatné Zivotni navyky, absence
masového sportu, bi¢ovani

Jednou

z hlavnich
pFiéin
invalidity

po celém
svéteé je
podie Iékai
bolest dolni
c¢asti zad

&y Vice informaci na:

www.mariezemankova.cz
www.europainclinics.com
bolestizad.info

I InstruktdZ miZete zhlédnout na:
www.prevencebolestizad.cz/
video.html
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