Artroskopie kolena

Artroskopie je miniinvazivni operacni zakrok S diagnostickym i terapeutickym vyuzitim. Jejim principem je
zavedeni endoskopické sondy dovnitt kolenniho kloubu bez jeho piimého otevieni. Tuto sondu nazyvame
artroskop. Jedna se o nastroj v podob¢ tenké kovové trubicky, na jejimz konci je nainstalovana mala kamera se
zdrojem studeného svétla (nepali). Vystupem artroskopu na jeho druhém konci je obrazovka, na které 1ékat vidi
veskeré struktury uvnitt kloubu. Artroskopie takto umoziuje prohlédnout vnitini povrch kloubu, kloubni
chrupavky, vazy, menisky a celé kloubni pouzdro, tedy podava dulezité informace o kloubnich strukturach.
Endoskopem je mozné ihned po vySetieni zavést do kloubu specidlni chirurgické néstroje a jimi oSetfit potiebné
struktury dle diagnozy.

Artroskopie kolene se provadi bud’ v celkové, nebo spinalni anestézii (aplikace anestetik do patefniho kanalu) a
probiha na opera¢nim sale. Do nemocnice pacient pfichazi den ptedem, nebo piimo v den zakroku (od ptilnoci je
na la¢no). S sebou ptinese celkové predoperacni interni vySetfeni. Délka vykonu zavisi na typu a naro¢nosti
terapeutického zakroku.

Pied artroskopii je oblast kolenniho kloub oholena (zajiStuje persondl nemocnice) a na sale potom peclive
dezinfikovana. Operace je zapocata malym fezem o délce cca 1 cm v oblasti kolene. Timto fezem se do kloubu
zavede artroskop, z druhého pfistupu jsou zavadény instrumenty. Tubusem artroskopu do kolena proudi sterilni
fyziologicky roztok, ktery jednak umoznuje lepsi zobrazeni, jednak kolenni kloub ucinné proplachuje. Cely
zakrok 1ékaf sleduje na obrazovce. Domi po operaci pacient odchazi 1. — 2. den po zakroku dle jeho rozsahu a
zavaznosti.

v

vazivoveé-chrupavcité polomési¢ité Utvary umisténé v kolennim kloubu a jejich hlavni funkci je vyrovnavat
nestejné tvarované sty¢né plochy kloubu a navic brani opotfebovani kloubni chrupavky. Menisky jsou sice
pruzné a pevné, ale pii nasilném pohybu (nejcastéji do rotace kolene) mize dojit k jejich natrzeni ¢i pietrzeni, a
to vyvolava silnou bolestivost a otok kolene. Meniskus je poté nutné artroskopicky oSetfit (odstranit utrzenou
cast nebo i sesit). Velké procento artroskopii je také indikovano k terapii poranéni zkiizenych vazt kolene.
Bézn¢€ se artroskopie provadi i pro oSetfeni poskozené kloubni chrupavky (chondromalacie) rtizného stupné.
Dalsimi indikacemi miZe byt uvolnéni ¢asti kosti nebo chrupavky do kloubniho prostoru, které brani volnému a
bezbolestnému pohybu v kloubu, také lze touto cestou fesit nestabilitu ¢ésky.

Nasledna rekonvalescence po artroskopii kolena zavisi na tom, jak zavazna byla diagnéza a samotny vykon. Po
jednodussich artroskopiich je nutné odlehCeni operované koncetiny pouzivanim berli po dobu cca 1 az 2 tydnd.
Miru zatéze urcuje lékar podle typu operaéniho vykonu. U téz8ich operaci a zvlasté pokud hrozi nestabilita v
kolenu, je indikovano noSeni ortézy. VSechna doporuéeni jsou individualni a stanovuje je vzdy 1ékat.



