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Chirurgické metddy osetrovania
zarastajucich nechtov
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Bkl . R
pmweior zarastanie nechtov, je
[t S problém, ktory casto riesi-
) . me v pedikurach réznymi
) pedikérskymi metédami.
N Ak savsak klient rozhodne

nevyuzit'sluzby pedikuiry, je
napriek tomu vhodné, aby ste vy pedikérky ve-
deli vysvetlit a mali prehlad o tom, co sa viast-
ne za dverami chirurgickej ambulancie deje, ¢i
méZe diat. Este predtym sivsak zopakujme celu
stavbu nechta.

Podavanieantibiotikaantibiotickych masti

|de o neinvazivnu, relativne ned¢innd metédu.
Chirurg ju vsak vyuziva najma ak ide o detské-
ho pacienta, ktorého nechce trapit bolestivymi
zakrokmi. Metdda sa vyuziva nielen u chirurgov,
ale i u véeobecnych lekarov a dermatolégov. Zial
obvykle vedie k tomu, Ze sa pacient stava rezistent-
nym na Ucinok (odolny voci ucinku) akychkolvek
antibiotik aj antibiotickych masti.

Metoda BAND AID

|de o metddu, ktord sa v chirurgickych ambulan-
ciach vyuZiva relativne obmedzene. Nie viak pre
to, Ze by tadto metdda bola mélo Gcinna, ale najma
preto, ze pacienti pockaju, az sa stav zarastenia
zhorsi natolko, Ze tito metddu uz nemozno poutzit.
Podstatou tejto
metédy je apli-
kécia leukoplas-
i tu. Leukoplast
sa nalepuje tak,
aby sa nech-
tovy val odtia-
hol od nech-
ta ¢o najdalej.
Leukoplast sa prilepf na nechtovy val o najblizsie
k miestu zarastania, nasledne ho riadne potiah-
nete tak, aby sa nechtovy val odtiahol od nechta
a leukoplastom prilepite pod koniec nechtové-
ho valu na naprotivnej stane nechta. Tuto metoé-
du mézeme vyuzivat aj my pedikérky (samozrej-
me nezabudnite dokonale vycistit nechtovy val).
Nevyhodou je, Ze leukoplast treba menit kazdy
den a tiez je potrebné aplikovat dostatocne silny
a dobre lepiaci leukoplast.

Metdda, ktord je u nds zndma ako, Plastika nech-
tového valu”. Stupen resekcie zavisi od velkosti
zapalu a zahnisania:

I% Najskor sa odstrani viditelna ¢asti nechta vyre-
zanim skalpelom.

[ Ked tento postup nie je dostatocne ucinny,
pristupuje chirurg k radikélnejsej plastike. Tento
vykon sa vsak prevadza na nechte, ktory nevyka-
zuje znamky akutneho zépalu. Cely postihnuty
prst sa umftvuje pomocou lokalnej anestézy
a necht sa vyrezava nielen vo viditelnej casti,
ale skalpelom sa vedie rez nechtom cez kutikulu
a kozu az k nechtovému matrixu (koreri nech-
ta). Vyrezana ¢ast nechta sa z miesta zarastania
vytrhdva a ndsledne sa miesto zékroku prekryva
sterilnymi Stvorcami a obvézuje.

% Ak nie je mozné docielit preliecenie zapalu,
potom sa oproti predoslému kroku, ked'sa od-
stranuje iba zarastajlca cast nechta, odstranuje
aj zapalené tkanivo (tzv. granulézne tkanivo).

Nésledne sa rana zasiva, prekryva sterilnymi
Stvorcami a obvézuje. Po 10 - 14 drioch je po-
trebné stehy vybrat.
Zial, tdto metdda vykazuje vysoké percento recidiv
(cca 70 %) — opétovnych problémov s nechtom,
ale i napriek tomu sa u nas na Slovensku preva-
dza najcastejsie.

Metéda VANDENBOS

V nasich koncinéch takmer nepouzivand meto-
da najma pre jej invazivnost a sporné pouzitie
pre pacientov trpiacich diabetom (cukrovkou).
Vysledky v celosvetovom meradle vsak ukazuju,
Ze ide o jednu z najucinnejsich metdd s nulovou
recidivou (opatovné opakovanie). Metéda ma naj-
viditelnejsi ucinok v pripade, Ze necht mé rdrkovity
a v nechtovom I6zku hlboky rast. Podstatou me-
tédy je neovplyvriovanie rastu nechta, ale naopak
zmensenie mnozstva tkaniva v okoli nechta, ktoré
tla¢i a deformuje necht.

PRED procedtirou

cca 8 tyz. PO procediire

(]

Pri zakroku VANDENBOS sa opét lokalne umftvi
prst, ktory je postihnuty zarastanim nechtu a od-
strani sa skalpelom cast nechtového valu, ktora
necht z bokov zakryva. Nasledne sa rany zasiju
alebo poleptaju elektrokoagula¢nou ihlou, rany sa
prekryju sterilnymi Stvorcami a obviazu. Na kon-
trolu sa k lekdrovi chodi raz za 14 dni.

Ako som uz spominala, pouzitie tejto metédy u pa-
cientov postihnutych diabetom, hemofilikov a ludf
s vysokym Ubytkom trombocytov (krvné dostic-
ky) je na zvézeni konkrétneho lekdra. Pripadne
sa tento zékrok robf nie ambulantne, ako to byva
zvycajne, ale v rdmci hospitalizacie.

Avulzia nechta - strhnutie nechta

Tento postup chirurg volf
obycajne vtedy, ked'je nech-
tové |6zko prilis zapalené
a miesto vyskytu je velmi
bolestivé. Obycajne sa za-
krok robf pri lokélnej anes-
téze, avsak v pripade, ze je
okolie nechta nadmerne za-
palené, od anestézy sa upusta, lebo latky, ktoré sa
pouzivaju na znecitlivenie, sa do prili§ zapaleného
tkaniva nedokdzu vstrebat, a teda nie su Ucinné.
Nésledne sa necht pomocou Specialnych klies-
tov uchopf a obycajnym trhnutim vytrhne von.
Doliecenie trvé cca 8 tyzdnov a k recidive obycaj-
ne dochddza po 12 — 15 tyzdnoch od strhavania.

Totalna avulzia nechta

Inak povedané Uplné odstranenie nechta sa v na-
Sich koncinach takmer neprevadza. Obycajne sa
k tejto chirurgickej metéde pristupuje len vo vy-
nimocnych pripadoch, ak k zarastaniu dochadza
neustale. Tuto metddu vyuzivaju najma futbalisti
a baletky, ktorf prsty na nohach velmi presifuju
a nie je mozné dosiahnut preliecenie po predo-
slych procedurach. Sucastou tejto metddy osetro-
vania nechtu je strhnutie nechta a chemickeé zni-
Cenie nechtového matrixu (pomocou latky Fenol).
Po tejto procedure necht uz nikdy nevyrastie.
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