


Úvod

O tom, co jsou k¯eËovÈ ûÌly (odbornÏ varixy), se ne-

nÌ nutno p¯Ìliö rozepisovat. Kaûd˝ vidÏl ve svÈm oko-

lÌ, nebo m· vlastnÌ zkuöenost s Ëetn˝mi modrav˝mi,

nad koûnÌ povrch vystoupl˝mi, r˘znÏ dlouh˝mi, vi-

nut˝mi a objemn˝mi povrchnÌmi ûilami na l˝tk·ch

a stehnech jednÈ nebo obou dolnÌch konËetin. Jin-

dy m˘ûe jÌt jen o tenkÈ modrÈ prouûky v podkoûÌ,

kterÈ p¯ipomÌnajÌ bleskovÈ figury ñ lidovÏ jsou na-

z˝v·ny Ñpraskl˝mi ûilamiì. »asto je moûnÈ se takÈ

setkat s nemocn˝mi, kte¯Ì se dlouho lÈËÌ s tzv. ÑbÈr-

c·kyì ñ tedy bÈrcov˝mi v¯edy, kterÈ jim p¯in·öejÌ

mnoho dlouhotrvajÌcÌch ˙trap a ûivotnÌch omezenÌ

p¯i jejich mnohdy ËetnÈm opakov·nÌ (lidovÏ Ñote-

v¯enÌ nohyì). Vöechny tyto popsanÈ obrazy jsou pro-

jevem jednÈ choroby. Jde o onemocnÏnÌ nazvanÈ

odbornÏ ûilnÌ mÏstky nebo varixy (latinsky varices)

a chronick· ûilnÌ nedostateËnost (insuficience). P¯e-

vedeno do neodbornÈ mluvy, jde o k¯eËovÈ ûÌly, k¯e-

Ë·ky, prasklÈ ûÌly apod. P¯estoûe jde o nemoc velmi

frekventovanou, p¯edevöÌm u ûen, nenÌ jÌ vÏnovan·

ze strany praktick˝ch lÈka¯˘ a Ëasto i lÈka¯˘ r˘zn˝ch

odbornostÌ pat¯iËn· pozornost, jak by vzhledem ke

svÈmu v˝znamu zasluhovala. Nejde jen o tr·penÌ po-
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prarodiË˘ nebo nÏkdo ze sourozenc˘. Je zn·mo a pro-

k·z·no, ûe dob¯e informovan˝ a aktivnÏ spolupra-

cujÌcÌ pacient m· mnohem vÏtöÌ nadÏji odd·lit nebo

zcela p¯edejÌt pokroËil˝m form·m nemoci, kterÈ p¯ed-

stavujÌ trvalÈ otoky nohou, tÏûkÈ zmÏny na k˘ûi kon-

Ëetin, nebo dokonce öpatnÏ se hojÌcÌ bÈrcovÈ v¯edy.

VÏ¯Ìme, ûe tato publikace bude ˙ËinnÏ pom·hat z·-

mÏru autora zkvalitnit pÈËi o takto postiûenÈ nemoc-

nÈ a tÌm p¯ispÏje k ˙silÌ lÈka¯skÈ ve¯ejnosti o zlepöenÌ

situace v oblasti ûilnÌch onemocnÏnÌ dolnÌch konËe-

tin.

Praha dne 4. 2. 2003

7Úvod

stiûen˝ch, ale takÈ o ekonomickÈ dopady z hlediska

n·klad˘ na lÈËenÌ, oöet¯ov·nÌ a dÈlky eventu·lnÌ pra-

covnÌ neschopnosti. V kaûdodennÌ lÈka¯skÈ praxi je

moûnÈ se Ëasto setkat s pokroËil˝mi formami one-

mocnÏnÌ u pacient˘, kte¯Ì p¯Ìznaky a v˝voj choroby

vËetnÏ jejÌch komplikacÌ podcenili. DomnÌvali se, ûe

dÏlajÌ pro lÈËbu sv˝ch k¯eËov˝ch ûil maximum, po-

kud uûÌvajÌ Ëas od Ëasu Anavenol, Cilkanol, Ascoru-

tin Ëi obdobnÈ lÈky, a nosÌ obËas elastickou punËo-

chu po¯Ìzenou p¯ed mnoha lety nebo darovanou od

podobnÏ postiûenÈho p¯ÌbuznÈho Ëi zn·mÈho.

Protoûe jde o nemoc, kde je velmi d˘leûitou a ne-

zastupitelnou souË·stÌ lÈËenÌ dodrûov·nÌ urËit˝ch

reûimov˝ch opat¯enÌ s nutnou ˙pravou ûivotospr·vy

a aktivnÌ podÌl pacienta na lÈËebnÈm procesu, byla

seps·na tato publikace, s cÌlem zlepöit informovanost

nemocn˝ch o uvedenÈ chorobÏ, ale zejmÈna d·t po-

t¯ebnÈ rady tomu, kdo chce s·m p¯ispÏt k zmÌrnÏnÌ

jejÌch projev˘ a zpomalenÌ dalöÌho postupu. Je urËe-

na pro ty, kte¯Ì majÌ ûilnÌ problÈmy a chtÏjÌ hloubÏ-

ji poznat p¯ÌËinu sv˝ch obtÌûÌ a aktivnÏji se podÌlet

na svÈ lÈËbÏ. StejnÏ tak by ji mÏli prolistovat ti, kte-

¯Ì zatÌm nemajÌ û·dnÈ potÌûe a rozöÌ¯enÈ ûilky na dol-

nÌch konËetin·ch jim vadÌ jen z hlediska estetickÈho

a takÈ ti, kte¯Ì nemajÌ zjevnÈ zn·mky k¯eËov˝ch ûil,

ale majÌ tzv. ÑpozitivnÌ rodinnou z·tÏûì ñ to zname-

n·, ûe na k¯eËovÈ ûÌly trpÏl jeden nebo oba z rodiË˘,
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1. Základní informace

K¯eËovÈ ûÌly p¯edstavujÌ vleklÈ onemocnÏnÌ ûilnÌho

systÈmu dolnÌch konËetin, kterÈ postihuje ve vyspÏ-

l˝ch zemÌch znaËnou Ë·st obyvatelstva. Odhaduje

se, ûe to je cca 25 % populace ve vÏku 30ñ70 let.

U dÏtÌ jsou vz·cnÈ, objevujÌ se p¯edevöÌm v pubertÏ

a p¯ib˝vajÌ pak hlavnÏ u ûen mezi 20. a 30. rokem

vÏku v souvislosti s tÏhotenstvÌm a pak po 40. roku,

po p¯echodu. Po sedmdes·ti letech vÏku je p¯Ìtom-

nost k¯eËov˝ch ûil aû 70%. VÏk je tedy jednÌm z hlav-

nÌch rizikov˝ch faktor˘ tohoto onemocnÏnÌ. VÌce se

objevuje u ûen, pomÏr ûen k muû˘m je asi 5 : 1 v ne-

prospÏch ûen. LÈËenÌ p¯edstavuje znaËnÈ finanËnÌ n·-

klady. Ty dosahujÌ v evropsk˝ch zemÌch miliardov˝ch

Ë·stek (nap .̄ v SRN bylo v roce 1990 vynaloûeno jen

na lÈËenÌ ûilnÌch chorob dolnÌch konËetin kolem

1,5 miliardy DEM a dalöÌ 0,5 miliardy DEM Ëinily

n·klady na pracovnÌ neschopnost).

Co d·le p¯ispÌv· ke vzniku k¯eËov˝ch ûil? Je to ze-

jmÈna dÏdiËnost, vedle jiû zmÌnÏnÈho vÏku a pohlavÌ.

Jestliûe trpÌ na k¯eËovÈ ûÌly oba rodiËe, je pravdÏpo-

dobnost stejnÈho postiûenÌ dÏtÌ asi 90%, u postiûenÌ

jen jednoho z rodiË˘ je tato pravdÏpodobnost zhruba

poloviËnÌ. Jen asi u 20 % nemocn˝ch se û·dn˝ rodiË

s varixy nelÈËil. Vztah nemoci k pohlavÌ byl jiû uve-
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ñ uûÌv·nÌ antikoncepËnÌch pilulek

ñ plochÈ nohy

ñ p¯Ìsluönost k mÈnÏ majetn˝m vrstv·m ve spoleË-

nosti s niûöÌmi p¯Ìjmy (vÏtöÌ podÌl manu·lnÌ pr·ce

mnohdy spojenÈ se zdvih·nÌm tÏûk˝ch n·klad˘,

pracÌ v horku, dlouhotrvajÌcÌm st·nÌm apod.)

ñ typ stravov·nÌ ñ hlavnÏ strava s mal˝m podÌlem

vl·kniny (s Ëastou z·cpou)

ñ vysok˝ krevnÌ tlak a ¯ada dalöÌch mÈnÏ v˝znam-

n˝ch faktor˘.

Na z·vÏr stojÌ za zmÌnku jeötÏ zp˘sob oblÈk·nÌ.

V souËasnÈ dobÏ oblÌbenÈ tÏsnÈ obleËenÌ (kalhoty,

suknÏ, halenky), boty na vysokÈm podpatku a ch˘ze

po tvrdÈm chodnÌku naöim ûil·m jistÏ neprospÌvajÌ.

P¯ÌËinu vzniku ûilnÌch mÏstk˘ p¯esnÏ nezn·me.

NejËastÏji se jejich vznik d·v· do souvislosti se snÌ-

ûenou kvalitou vaziva a pojivovÈ tk·nÏ v ûilnÌ stÏnÏ.

Tato mÈnÏcennost vaziva je dÏdiËn· a Ëasto se t˝k·

nejen ûilnÌ stÏny. Pro toto tvrzenÌ svÏdËÌ souËasn˝

v˝skyt varix˘, hemoroid˘, ploch˝ch nohou, Ëast˝ch

b¯iönÌch k˝l, p·te¯nÌch deformacÌ apod. Vedle vroze-

nÈ p¯ÌËiny m˘ûe souviset vznik k¯eËov˝ch ûil s prodÏ-

lanou ûilnÌ trombÛzou ñ tj. vytvo¯enÌm krevnÌ sraûe-

niny uvnit¯ ûÌly, kter· je souË·stÌ hlubokÈho ûilnÌho

systÈmu dolnÌ konËetiny. K¯eËovÈ ûÌly potom p¯i ne-

11Základní informace

den. VÌ se vöak, ûe u ûen je vÏtöÌ poËet mÈnÏ z·vaûn˝ch

projev˘ choroby, tedy vÌce metlicovit˝ch a pavouËovi-

t˝ch ûilnÌch ˙tvar˘ na dolnÌch konËetin·ch. Tento

˙daj ale m˘ûe b˝t zkreslen, protoûe pr·vÏ ûeny vÏnujÌ

sv˝m noh·m vÏtöÌ pozornost, navötÏvujÌ lÈka¯e ËastÏji

a k¯eËovÈ ûÌly jim jako jeden z p¯Ìznak˘ st·rnutÌ vadÌ

z estetick˝ch d˘vod˘. NavÌc ochlupenÌ muûskÈ kon-

Ëetiny dob¯e zakr˝v· i v·ûnÏjöÌ p¯Ìznaky nemoci. Na

stavu ûilnÌho systÈmu se takÈ podepisujÌ tÏhotenstvÌ,

zejmÈna opakovan·. Zde se ÑobviÚujeì vliv hormon˘

(progesteron). Pr·vÏ v obdobÌ tÏhotenstvÌ nebo po

porodu p¯ich·zejÌ pacientky velmi Ëasto poprvÈ k lÈ-

ka¯i pro radu, protoûe se u nich objevujÌ, zvÏtöujÌ ne-

bo rozöi¯ujÌ ûilnÌ mÏstky na dolnÌch konËetin·ch. Vel-

mi d˘leûit˝m faktorem ovlivÚujÌcÌm v˝voj k¯eËov˝ch

ûil je zp˘sob ûivota a zamÏstn·nÌ. Zcela jistÏ neprospÌ-

vajÌ zamÏstn·nÌ spojen· s dlouh˝m sezenÌm nebo st·-

nÌm, noöenÌm tÏûk˝ch b¯emen, pracÌ s ohnut˝mi ko-

leny nebo v d¯epu. Typicky se to t˝k· nap .̄ ËÌönÌk˘,

¯idiË˘, telefonnÌch spojovatelek, prodavaËek, pracov-

nic u p¯ep·ûky na ˙¯adech, poöt·ch, bank·ch a mno-

ha dalöÌch druh˘ pr·ce. NeprospÌv· takÈ sedav˝ zp˘-

sob tr·venÌ volnÈho Ëasu, kter˝ vede k obezitÏ, a ta se

st·v· v·ûn˝m problÈmem v ¯adÏ hospod·¯sky vyspÏ-

l˝ch zemÌch. Samotn· otylost p¯edstavuje dalöÌ nep¯Ì-

zniv˝ moment ve vztahu k varix˘m, hlavnÏ u ûen.

D·le se uv·dÏjÌ n·sledujÌcÌ vlivy a faktory:
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11Základní informace
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koûÌm vytv·¯Ì jen slabou oporu. Proto snadno pod-

lÈhajÌ zmÏn·m, rozöi¯ujÌ se a vyklenujÌ, na rozdÌl od

ûil hlubok˝ch. Ty jsou uloûeny uvnit¯ svalstva dolnÌ

konËetiny a vedou krev ze sval˘ a kostÌ do velk˝ch ûil

b¯icha a hrudnÌku, smÏrem k srdci. Jsou takÈ vzhle-

dem k pevnÈmu vazivovÈmu pouzdru daleko lÈpe

chr·nÏnÈ. ZaËÌnajÌ na noze a p¯es l˝tko a stehno ˙stÌ

do ûil p·nevnÌch. SpojenÌ obou soustav tvo¯Ì spojo-

vacÌ ûÌly ñ spojky (perfor·tory). TÏch je velmi mno-

ho, zhruba kolem 160 v kaûdÈ dolnÌ konËetinÏ, vÏtöÌ

Ë·st z nich p¯ipad· na chodidlo a bÈrec. NÏkterÈ ma-

jÌ v˝skyt pravideln ,̋ na stejn˝ch mÌstech, jinÈ jsou

tvo¯eny zcela nepravidelnÏ.

Vöechny ûÌly jsou opat¯eny chlopnÏmi, kterÈ za-

bezpeËujÌ tok krve jednÌm smÏrem (k srdci) a br·nÌ

n·vratu krve smÏrem dol˘ ñ podle zemskÈ p¯itaûli-

vosti. Krev je vytlaËov·na uveden˝m smÏrem Ëin-

nostÌ sval˘, hlavnÏ l˝tkov˝ch. Svaly p¯i svÈm staho-

v·nÌ tlaËÌ na hlubokÈ ûÌly a vytlaËujÌ krevnÌ proud

nahoru. P¯i uvolnÏnÌ svalu se opÏt plnÌ hlubok˝ sys-

tÈm nas·v·nÌm krve z povrchnÌch ûil. Za spr·vnou

funkci popsanÈ soustavy ûil je odpovÏdn˝ chlopen-

nÌ apar·t. ChlopnÏ se otvÌrajÌ a zavÌrajÌ zmÏnou tla-

ku uvnit¯ cÈvy. Svoji ˙lohu ale mohou plnit jen teh-

dy, jsou-li nepoökozenÈ a spr·vnÏ domykajÌ (dolÈhajÌ

sv˝mi cÌpy k sobÏ) ñ tedy nepropouötÏjÌ tok krve opaË-

n˝m smÏrem. (Obr·zek A)

13Základní informace

pr˘chodnosti nebo omezenÈ pr˘chodnosti hlubok˝ch

ûil po probÏhlÈ trombÛze vytv·¯ejÌ jak˝si p¯emosùujÌ-

cÌ obÏh k dostateËnÈmu odv·dÏnÌ krve z konËetiny.

Jestliûe dojde po vylÈËenÌ trombÛzy k ˙plnÈmu zpr˘-

chodnÏnÌ hlubokÈ ûÌly, doch·zÌ ke tvo¯enÌ ûilnÌch

mÏstk˘ v d˘sledku poökozenÌ ûilnÌch chlopnÌ hlubo-

k˝ch a spojovacÌch ûil probÏhl˝m z·nÏtem prov·ze-

jÌcÌm trombÛzu. Jde o n·sledek p¯en·öenÌ vyööÌho tla-

ku z hlubok˝ch ûil do povrchnÌho ûilnÌho systÈmu.

N·sledujÌcÌ odstavec je moûnÈ rychle p¯ejÌt, po-

kud se nechcete podrobnÏji zab˝vat anatomick˝m

uspo¯·d·nÌm ûil na dolnÌch konËetin·ch. Je struËn˝m

p¯ÌspÏvkem k lepöÌmu pochopenÌ dÏj˘, kterÈ probÌ-

hajÌ v konËetinÏ nemocnÈ ûilnÌmi mÏstky, a vysvÏt-

luje, co znamen· termÌn vleklÈ ûilnÌ nedostateËnosti

dolnÌch konËetin.

Co tedy vede k typickÈmu obrazu oteklÈ sloupo-

vitÈ nohy posetÈ tmavÏ hnÏd˝mi spl˝vajÌcÌmi skvr-

nami kolem kotnÌku a projevy koûnÌho ekzÈmu?

éÌly na dolnÌ konËetinÏ se dÏlÌ na ûÌly hlubokÈ
a povrchnÌ. UvedenÈ dvÏ cÈvnÌ soustavy jsou spoje-

ny v l˝tku i ve stehnÏ Ëetn˝mi spojkami. PovrchnÌ

ûÌly (latinsky vÈny) jsou uloûeny v podkoûnÌ vrstvÏ.

Krev p¯itÈk· z Ëetn˝ch krevnÌch pletenÌ a drobn˝ch

ûil do vÏtvÌ dvou hlavnÌch ûilnÌch kmen˘ ñ velkÈ

a malÈ safÈny. KrytÌ tÏchto povrchnÌch cÈv k˘ûÌ a pod-
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sloûen· z Ñvl·kenì ñ ûilek, zbarven˝ch od sytÏ ËervenÈ

po modrou, v pr˘mÏru od desetin aû po dva milimet-

ry. Jedn· se o rozöÌ¯enÈ drobnÈ ûilky uloûenÈ v k˘ûi.

Jsou Ëasto vidÏt na boËnÌch stran·ch stehen nebo tvo-

¯Ì vÏnec z Ëetn˝ch drobn˝ch ûilek podÈl vnit¯nÌ hra-

ny nohy a v okolÌ vnit¯nÌho kotnÌku. N·padnÏjöÌ jsou

tzv. Ñretikul·rnÌì varixy. Jejich pr˘mÏr dosahuje 2 aû

15Základní informace

Pro ¯·dnÈ lÈËenÌ je nutno onemocnÏnÌ vËas dia-

gnostikovat, tj. zjistit jeho p¯Ìtomnost. Pokud se poËÌ-

najÌcÌm k¯eËov˝m ûil·m nevÏnuje n·leûit· pozornost

od nejËasnÏjöÌch projev˘, st·vajÌ se varixy postupem

Ëasu nejen problÈmem kosmetick˝m, ale i zdravot-

nÌm ñ Ëasto v˝znamnÏ ovlivÚujÌcÌm kvalitu ûivota

postiûenÈho. Kr·tce nynÌ uvedeme, jak˝mi nejËastÏj-

öÌmi p¯Ìznaky se nemoc vyznaËuje od poË·teËn˝ch

stadiÌ aû po pokroËilÈ poökozenÌ.

Projevy varix˘ jsou velmi rozmanitÈ. »asto jde

o pavouËkovitÈ obrazce prosvÌtajÌcÌ jako jemn· sÌù

Křečové žíly14

Obrázek A: Průřez křečovou žilou s nedomykavými chlopněmi, šipkami
je vyznačen zpětný krevní proud

Obrázek B: Schéma žilního systému dolní končetiny (povrchní hluboké
vény, spojky)
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je v r˘znÈm rozsahu p¯edevöÌm na vnit¯nÌ a zadnÌ stra-

nÏ konËetiny.

VÏtöinou je postiûena velk· povrchnÌ ûÌla (velk·
safÈna) ñ v 80ñ85 %. Ta zaËÌn· na vnit¯nÌ stranÏ cho-

didla a pokraËuje po vnit¯nÌ stranÏ l˝tka a stehna aû

k t¯Ìslu. Mal· povrchnÌ ûÌla (mal· safÈna) jde naopak

od zevnÌ strany chodidla a smÏ¯uje po zadnÌ stranÏ

l˝tka k jejÌmu vy˙stÏnÌ do podkolennÌ ûÌly. ObÏ uve-

denÈ hlavnÌ povrchnÌ ûÌly majÌ ËetnÈ vÏtve, z nichû

sbÌrajÌ krev, na l˝tku a stehnÏ. NavÌc jsou propojeny

17Základní informace

4 milimetry a jsou vytv·¯eny ûilnÌ sÌtÌ uloûenou v pod-

koûnÌ vrstvÏ. Uspo¯·d·nÌm p¯ipomÌnajÌ nepravidel-

nÏ utkanou ryb·¯skou sÌù. M˘ûeme je Ëasto najÌt

v podkolenÌ jamce u ûen nebo spoleËnÏ s ÑpavouËkyì

na stehnech. ObÏ uvedenÈ formy k¯eËov˝ch ûil jsou

pouze vidÏt, nelze je nahmatat, protoûe nevystupujÌ

nad ˙roveÚ pokoûky. TypickÈ k¯eËovÈ ûÌly se projevu-

jÌ jako namodralÈ, mÏkkÈ, vystouplÈ provazce s ne-

pravideln˝m klikat˝m pr˘bÏhem a Ëetn˝m vÏtvenÌm,

kterÈ se mÌsty rozöi¯ujÌ do uzl˘ (foto Ë. 1). Nach·zÌme

Křečové žíly16

Foto č. 1: Varixy v povodí velké povrchní žíly Foto č. 2: Žilní uzel v místě nedomykavé spojky
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podkladu (obtÌûnÏ se vytv·¯Ì koûnÌ ¯asa). TakÈ pod-

koûnÌ vrstva je hrub· a jsou v nÌ hmatnÈ drobnÈ hrud-

ky. Kolem vnit¯nÌho kotnÌku b˝vajÌ ploöky bÌlÈ mra-

morovanÈ k˘ûe. Pokoûka b˝v· rovnÏû silnÏjöÌ, Ëasto

rohovatÌ a je pokryta na povrchu öupinami. Zbarve-

nÌ k˘ûe je zmÏnÏno. K˘ûe je poseta svÏtle aû tmavÏ

hnÏd˝mi drobn˝mi teËkami, mÌsty spl˝vajÌcÌmi ve

vÏtöÌ ploöky. Jde o usazeniny p¯emÏnÏnÈho krevnÌho

barviva z mnohoËetn˝ch drobn˝ch krevnÌch v˝ron˘

z mal˝ch p¯ekrven˝ch podkoûnÌch ûilek (foto Ë. 3).

Nez¯Ìdka se setk·me takÈ s projevy podkoûnÌho

z·nÏtu, kdy je patrnÈ mÌstnÌ zarudnutÌ k˘ûe s boles-

tivostÌ, obvykle okrouhlÈho tvaru. PravidelnÏ se ob-

jevujÌ na k˘ûi zn·mky svÏdivÈho ekzÈmu, kter˝ m˘ûe
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se systÈmem hlubok˝ch ûil mnoha spojkami (spojo-

vacÌmi ûilami) s pravideln˝m i nepravideln˝m v˝sky-

tem. (Obr·zek B) P¯i nedomykavosti chlopnÌ tÏch-

to spojek vznikajÌ i samostatnÈ varikÛznÌ uzly pr·vÏ

v tÏch mÌstech, kde jednotlivÈ nedomykavÈ spojova-

cÌ ûÌly ˙stÌ do povrchnÌ ûilnÌ sÌtÏ.

P¯i stlaËenÌ takovÈho ûilnÌho uzlÌku prstem m˘ûe-

me nahmatat propadlinu, otvor ve vazivovÈ tk·ni

kudy tato spojka pronik· do podkoûÌ (proto se uûÌv·

takÈ jin˝ n·zev pro spojku ñ perfor·tor). Je nÏkolik

typick˝ch mÌst, kde se s nimi setk·v·me tÈmÏ¯ pra-

videlnÏ. Jde zejmÈna o spodnÌ polovinu l˝tka nad

vnit¯nÌm kotnÌkem, pak na vnit¯nÌ stranÏ konËetiny

pod a nad kolennÌm kloubem. MÈnÏ Ëasto vidÌme

podobnÈ ûilnÌ uzly i na zadnÌ ploöe l˝tka (foto Ë. 2).

Pokud jsou na dolnÌch konËetin·ch p¯Ìtomny jen

rozöÌ¯enÈ ûÌly v r˘znÈm rozsahu a lokalizaci (navÌc

m˘ûe b˝t obËas i lehk˝ otok konËetiny kolem hlez-

na), mluvÌme o prvnÌm stadiu vleklÈ ûilnÌ nedosta-
teËnosti dolnÌ konËetiny. Jde vlastnÏ o soubor p¯Ìzna-

k˘ a chorobn˝ch projev˘ vypl˝vajÌcÌch z rozöÌ¯enÌ

(dilatace) ûil p¯i nedomykavosti jejich chlopnÌ a z to-

ho vypl˝vajÌcÌho p¯etlaku v povrchnÌch ûil·ch.

Ve druhÈm stadiu ûilnÌ nedostateËnosti jsou,

vedle p¯edtÌm uveden˝ch zn·mek, patrny i zmÏny

koûnÌ. K˘ûe ztr·cÌ svoji p¯irozenou pruûnost, je tvrd·

na pohmat, vyhlazen·, leskl· a m·lo pohybliv· v˘Ëi
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Foto č. 3: Kožní změny v druhém stadiu chronické žilní nedostatečnosti
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st¯ÌdavÏ s ploökami porcel·novÏ zmÏnÏnÈ bÌlÈ k˘ûe,

ekzÈmem a jizvami po zhojen˝ch bÈrcov˝ch v¯edech,

event. s aktu·lnÏ p¯Ìtomn˝m bÈrcov˝m v¯edem (lo-

kalizov·n b˝v· v 80 % nad vnit¯nÌm hleznem).

Z·vÏrem tÈto kapitoly je t¯eba se zmÌnit jeötÏ

o tzv. druhotn˝ch (sekund·rnÌch) k¯eËov˝ch ûil·ch,

kterÈ majÌ urËitÈ odliönÈ rysy od mÏstk˘ prim·rnÌch,

podmÌnÏn˝ch vrozenou p¯ÌËinou a rodinnou dispo-

zicÌ. CelkovÏ je zastoupenÌ tÏchto druhotn˝ch k¯e-

Ëov˝ch ûil malÈ, podÌlejÌ se jen asi 5 % na celkovÈm

v˝skytu varix˘ dolnÌch konËetin. Jejich v˝voj je zda-

leka nejvÌce podmÌnÏn trombÛzou hlubokÈ ûÌly. Uve-

denÈ ûilnÌ mÏstky jsou zp˘sobeny jednak trvalou ne-

pr˘chodnostÌ hlubok˝ch ûil a povrchnÌ ûilnÌ systÈm

pak tvo¯Ì urËitÈ p¯emostÏnÌ, nebo po trombÛze dojde

k obnovenÌ pr˘chodnosti, ale probÏhl˝ z·nÏt dopro-

vodn˝ vede k poökozenÌ chlopnÌ na hlubok˝ch a spo-

jovacÌch ûil·ch. N·sledkem je p¯enesenÌ vysokÈho tla-

ku do povrchnÌho systÈmu a rozöÌ¯enÌ povrchnÌch ûil.

TÌmto zp˘sobem vznikajÌ varixy vÏtöinou v mÌstÏ spo-

jek s hlubok˝mi ûilami na rozdÌl od prim·rnÌch, kte-

rÈ sledujÌ pr˘bÏh hlavnÌch povrchnÌch kmen˘ a jejich

vÏtvÌ. Otok konËetiny b˝v· u druhotn˝ch k¯eËov˝ch

ûil tÏûöÌho stupnÏ a sah· Ëasto z l˝tka aû na dolnÌ Ë·st

stehna. Pokud postihne trombÛza p·nevnÌ ¯eËiötÏ, jsou

n·padnÏ rozöÌ¯enÈ ûÌly v podb¯iöku, t¯Ìslech a po stra-

n·ch b¯icha.
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b˝t jak such ,̋ tak mokvav .̋ »asto doch·zÌ k hnis·nÌ

uvnit¯ ekzÈmem zmÏnÏn˝ch okrsk˘ k˘ûe p¯i zanese-

nÌ infekce, nap .̄ po ökr·b·nÌ.

Jak bylo jiû uvedeno, je pravideln˝m doprovod-

n˝m znakem nemoci otok (z latiny ñ edÈm), a to jiû

od poË·teËnÌch stadiÌ. Otok dolnÌ konËetiny je Ëas-

t˝m projevem mnoha nemocÌ. StojÌ proto za zmÌn-

ku uvÈst, jakÈ rysy m· pr·vÏ otok podmÌnÏn˝ posti-

ûenÌm ûil dolnÌ konËetiny. Nem· z·nÏtlivÈ zn·mky,

tzn. ûe vÏtöinou chybÌ koûnÌ zarudnutÌ, bolestivost,

omezenÌ pohyblivosti hlezennÌho kloubu, nenÌ zv˝-

öen· tÏlesn· teplota ani lok·lnÏ teplota pokoûky. Na

pohmat je mÏkk˝ a lze v nÏm prstem vytlaËit d˘lek.

Velikost otoku b˝v· z·visl· na poloze tÏla ñ ˙plnÏ

vymizÌ nebo je nejmenöÌ vûdy po r·nu (po sp·nku ne-

bo delöÌm pobytu na vodorovnÈm l˘ûku), zvÏtöuje

a zhoröuje se pak po dlouhÈm st·nÌ nebo sezenÌ. Za-

ËÌn· v oblasti vnit¯nÌho kotnÌku a öÌ¯Ì se smÏrem na-

horu, na l˝tko. Pr·vÏ umÌstÏnÌ edÈmu v tÏchto mÌs-

tech a z·vislost na tÏlesnÈ poloze jsou pro ûilnÌ p˘vod

typickÈ. NelÈËen· ûilnÌ insuficience nebo lÈËen· ne-

dostateËnÏ m· za n·sledek p¯echod choroby do t¯e-
tÌho stadia ûilnÌ nedostateËnosti.

Tento stupeÚ choroby se vyznaËuje tÏûk˝mi zmÏ-

nami k˘ûe a podkoûÌ na dolnÌ konËetinÏ s pravidel-

nÏ p¯Ìtomn˝m zhrubÏnÌm k˘ûe a podkoûnÌch vrs-

tev, mnohoËetn˝mi rozs·hl˝mi hnÏd˝mi skvrnami
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