VYHODY
MINIINVAZIVNICH , :
A ENDOSKOPICKYCH VYKONU'

W Niz3i riziko poskozeni nerv(

B Mensi tvorba epiduralni fibrézy

B Rychlejsi rekonvalescence a navrat
do zaméstnani

B Mensi vyskyt infekci

B Mensi chirurgicky fez a chirurgické trauma

VSechny poskytované vykony se opiraji o poznatRy
mediciny zalozené na diikazech (EBM, evidence-based
medicine) a fidi se mezindrodnimi standardy SIS
(Spine Intervention Society).

PROC NAS NAVSTIVIT

EuroPainClinics — sit klinickych pracovist se specializaci
na miniinvazivni a endoskopickou lé¢bu zad
- Vice nez 3 000 Uspéesné provedenych
endoskopickych vykon(
« Pracovisté EuroPainClinics (Praha, Brno)
jsou jedina svého typu v Ceské republice
- Specialisté s mezinarodni certifikaci FIPP
(Fellow of Interventional Pain Practice) udélovanou
sveétovou organizaci World Institut of Pain pro oblast
lecby bolesti
« Uceleny systém péce na jednom misté
- od ambulantniho osetfeni az po operacni vykon

« PéCe hrazena pojistovnami VZP, OZP, VoZP, ZP MV
a ZP Skoda

INFORMUJTE SE O MOZNOSTI LECBY

www.europainclinics.cz/e-konzultace
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Klinika miniinvazivni a endoskopické léc¢by zad
EuroPainClinics poskytuje vysoce specializo-
vanou diagnostiku a lécbu chronické bolesti

zad, nejcastéji spojené s bolesti bederni patere

v disledku vyhfezu meziobratlové ploténky.

Pri 1écbé vyuzivame Siroké spektrum miniinvazivnich
a endoskopickych vykon(, které v souc¢asné moderni
mediciné pfedstavuji nejpokrocilejsi pfistupy tzv. inter-
vencni éCby bolesti zad. Jedna se o unikatni perkutan-
ni (neboli skrze kiZi vedené) endoskopické vykony pod
kontrolou rentgenu a videonavigace. Pfednosti téchto
vykonU je zejména jejich Setrnost a rada klinickych be-
nefitl, které pacientovi pfinaseji v porovnani s klasickou

operacni lé¢bou.

Lé¢ba miniinvazivnimi a endoskopickymi vykony
je idealni volbou pro vSechny pacienty, ktefi hledaji
Setrné a Ucinné feSeni zdravotnich obtizi s rychlym
navratem do aktivniho zZivota, do zaméstnani a ke
svym zajmam.

Prioritou lécby je lokalizace a identifikace mista—zdroje
bolesti, stanoveni nejefektivnéjsiho postupu a nejvhod-
nejsi [étebné metody pro ucinné odstranéni bolesti Ci

vyrazné snizeni vnimani jeji intenzity, a to na zakladé
precizni diagnostiky bolesti zad.

BOLEST BEDERNI PATERE
A KORENOVY SYNDROM

Jednou z nejcastéjSich chronickych bolesti bederni
patere je tzv. kofenovy syndrom, ktery vznika v dd-
sledku utlaku ¢i mechanického poskozeni nervového
kofene.

Jaké jsou typické projevy kofenového
syndromu?

vove

« Bolest zad Sifici se do dolni koncetiny
« Snizeni funkce a oslabeni koncetiny

« Ztrata citlivosti nebo svalové sily koncetiny,
v prstech, neschopnost stoupnout si na Spicku,
na patu

« Jednostranna ostr4, tupa, paliva ¢i pulzujici
bolest, mravenceni, brnéni aj.

Diagn6za kofenového syndromu se tyka pacientd, kte-
fi doposud nepodstoupili operacni zakrok, stejné jako
pacientd po jiz absolvované operaci/operacich patefe.

. ) Pii¢inou kofenového syndromu
jsou nejcastéji:

- vyhfezy meziobratlové ploténky
(az v 90 % postizeni bedernich obratld L3-57),

- pfetrvavajici nebo noveé vznikla bolest po ope-
raci zad (tzv. syndrom selhani operacni [&Cby,
FBSS — failed back surgery syndrom).

K pfesné diagnostice a lécbé vyuzivame
nékolik typl diagnostickych vykon(. Jiz nékteré
z nich (v délce trvani do 30 minut) mohou ule-
vit od bolesti na delsi dobu. V pripadé potreby
stanovujeme dalsi terapeuticky postup s pouzi-
tim miniinvazivnich a endoskopickych vykon
na meziobratlové ploténce a v epiduralnim pro-
storu za podpory specialnich stabiliza¢nich funke-
nich cvicenf béhem lé¢ebného planu pacienta.
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JAK PROBIHAJI ,
MINIINVAZIVNI A ENDOSKOPICKE
VYKONY

« Miniinvazivni vykony se provadeéji pod pfesnou,
cilenou a bezpec¢nou kontrolou RTG C-ramene,
endoskopické vykony navic pod kontrolou specialni
videokamery.

« Pracovni misto pro vykon se vytvari pouze jedno,
a to o velikosti 8 az 10 mm.

- Kozni fez se po ukonceni vykonu zasije 1-2 stehy.

- Pacient je pfi vykonu v lokalni, lehké, zfidka v celkové
anestezii.

« Délka vykonU se v zavislosti na jejich typu pohybuje
od 30 do 90 minut.

- Vykony se provadéji bez nutnosti hospitalizace.
Pacient se po zakroku a doporucené dobé odpocinku
(zhruba 120 minut) navraci do svého domova.

Nejcastéji poskytované pokrocilé endoskopické vykony:

Endoskopické perkutanni odstranéni fragmentu
meziobratlové ploténky

Unikatni vykon spociva v odstranéni vyhrezlé ¢asti
a osetreni ploténky tepelnou radiofrekvenci.

Odstranéni
vyhiezu
meziobratlové
ploténky
ndstrojem

Osetreni

ploténky }

tepelnou V' |u
radiofrekvenci

Epiduroskopicky asistovana adheziolyza
v epiduralnim prostoru

Specialni vykon provadény u pacientl s pretrvavajici
¢i nové vzniklou bolesti po operaci zad
v dUsledku tzv. syndromu selhani operaéni [é¢by.

Zobrazeni
vazivovych
sristi




