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Rehabilitace po operaci kréni patere

KrCni patef je po operaci oSetfena tak, aby zajiStovala zakladni stabilitu a ochranu
nervovych struktur. Tuto stabilitu zajiStuje zejména v prvnim mésici po operaci
implantat (dlaha s vruty atp.). Teprve po prvnim mésici od operace lze oCekavat
pevnéjSi vazivové zhojeni. A nejdfive po 3 az 6 mésicich pevné kostni spojeni, které
je cilem operace a které zajistuje dlouhodobou stabilitu a funk&nost patefe. Méjte tedy
prosim na paméti, Zze VasSe patef potfebuje zejména v prvnim mésici po operaci vice
Vasi pozornosti a péce.

Od prvniho poopera¢niho dne budete v péci fyzioterapeutl a budete pod dozorem
provadét a nacviCovat zakladni rehabilitacni cviky. V této péci pokracujte pravidelné
i po propusténi do domaci péce.

V prvnich mésicich po operaci nedoporucujeme €innosti, které vedou k nadmérnému
zatézovani Sijovych svalu a hornich koncetin - prace s rukama nad hlavou (napf.
véseni zaclon), zvedani a noSeni téZkych bfemen (zejména nesymetricky — v jedné
ruce), prace ve vynucenych polohach (dlouhodoby pfedklon a zaklon atp.) a prace ve
vySkach. Nedoporu€ujeme silové a kontaktni sporty. Plavat je vhodné splyvavé
s dychanim do vody nebo stfidat styly, aby pater nebyla stale v jedné pozici.

Doporuceni jsou vzdy obecna. Vase reakce na cviCeni a veSkeré dalSi aktivity budou
vzdy individualni. Pfi vSech Cinnostech proto vénujte pozornost svému télu a jeho
reakcim na cviceni.

1. den po operaci
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2. den po operaci

= jzometrie ¢tyFmi sméry — tlak na Celo, zatylek a strany hlavy
(izometrickym cviCenim se nesmi zménit uhel kloubu nebo délka svalu, to znamena,
Ze tlacime Celem do ruky stejnou silou jako rukou do €ela bez pohybu hlavy)

= pohyby hlavou s pohybem o¢i — pohled dold a mirny pfedklon, pohled do strany
mirné otocCeni
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pfedkion hlavy, uklony a rotace
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rany - pohybem mirné

horni koncetiny do svicnu zvydeni nebo produkce
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Dale pokracujte v autoterapii (samostatném cviceni):
= retrakce kréni patefe (cvik zasuvka viz obrazek vpravo dole)
cvik zasuvka — v rovném sedu zasurite jakoby bradu do hlavy, tak aby brada s ¢elem

byly v jedné svislé roviné (tzn. oCi se divaji pfimo prfed sebe, ramena nezvedame a
tlac¢ime dosiroka)

» nacvik predklonu, uklonu, Setrné rotace kréni patefe a postupné zaklonu
» LTV vleze na zadech a v sedé na lUzku (viz 1. — 3. pooperacni den)
= postupné zvySujte zatéz (cviky opakujte Castéji a delSi dobu, 3-5x denné max. 20 min.)

Vramci ambulantni fyzioterapie budete nadale zvySovat rozsahy pohybl patere,
zkvalitfiovat pohyby v ramci béznych dennich &innosti, peCovat o jizvu po vyndani stehu tzn.
8. - 10. pooperacni den a v pfipadé oslabeni nékterych svalovych skupin zvySovat jejich silu
pomoci specialnich fyzioterapeutickych technik.

Spravny sed na zidli Retrakce kréni patere
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