Dostep przedni DAA i ciecie , bikini” w endoprotezoplastyce biodra. Jak nowoczesne
podejscie pomaga wroci¢ do aktywnego zycia?

B4l biodra nie pojawia sie z dnia na dzien. Najczesciej rozwija sie stopniowo i przez dtugi czas jest
bagatelizowany. Poczatkowo przeszkadza podczas dtuzszego spaceru, pdzniej utrudnia
wchodzenie po schodach, az w koncu zaczyna wptywaé na codzienne funkcjonowanie. Trudnosé
sprawiajg zakupy, aktywnos¢ fizyczna, a nawet zwykte zatozenie skarpetek czy spokojny sen. To
wiasnie pogarszajgca sie jakosc¢ zycia jest najczestszym powodem, dla ktérego pacjenci zgtaszaja
sie do ortopedy.

Wspodtczesna endoprotezoplastyka biodra oferuje kilka sprawdzonych metod operacyjnych.
Jedng z nich jest dostep przedni DAA (Direct Anterior Approach), czesto wykonywany z

wykorzystaniem tzw. ciecia ,bikini”.
Dostep DAA i ciecie ,,bikini” — na czym polega réznica?
Choc¢ oba pojecia pojawiajg sie razem, nie oznaczajg doktadnie tego samego.

Dostep przedni DAA okresla sposéb dotarcia do stawu biodrowego podczas operacji. Chirurg
ortopeda uzyskuje dostep do stawu od jego przedniej strony, wykorzystujgc naturalne
przestrzenie pomiedzy miesniami. Natomiast ciecie ,bikini” odnosi sie do przebiegu samego
naciecia skérnego, ktére wykonywane jest w okolicy pachwiny zgodnie z naturalnymi liniami

napiecia skory.

Dla wielu pacjentéw najbardziej widoczng zaletg ciecia , bikini” jest mniej zauwazalna blizna. Jak
podkresla jednak lekarz, korzysci sg znacznie szersze.

,Ciecie bikini nie jest wyfacznie rozwigzaniem estetycznym. Przede wszystkim prowadzone jest
zgodnie z naturalnymi liniami napiecia skory, co sprzyja gojeniu sie rany. W klasycznym dostepie
przednim ciecie przebiega bardziej pionowo i przecina naturalne fatdy skory. Kiedy rana uktada
sie zgodnie z kierunkiem napiecia tkanek, tatwiej sie zamyka, zwykle goi sie szybciej i korzystniej.
Efekt kosmetyczny jest oczywiscie wazny dla wielu pacjentéw, ale traktuje go raczej jako

dodatkowa korzys¢” — wyjasnia dr n. med. Mateusz Moskal.

Cho¢ wzgledy estetyczne nie sg najwazniejszym kryterium wyboru metody operacyjnej, dla wielu
pacjentéw majg istotne znaczenie psychologiczne i wptywajg na komfort po zabiegu. Korzystny
efekt kosmetyczny bywa réwniez jednym z czynnikdw branych pod uwage przy podejmowaniu
decyzji o operaciji.

Dlaczego dostep przedni budzi zainteresowanie pacjentéw?

Kazdy pacjent planujacy operacje zadaje sobie to samo pytanie: jak szybko wrdce do sprawnosci?
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To witasnie w tym obszarze dostep przedni wzbudza najwieksze zainteresowanie. W
przeciwienstwie do niektérych innych metod operacyjnych pozwala on dotrze¢ do stawu bez

koniecznosci przecinania miesni, a to sprzyja szybszej rekonwalescenc;ji.

,Przy dostepie przednim ingerencja w miesnie jest minimalna, nie trzeba ich przecinaé. W
typowej chorobie zwyrodnieniowej mozna wykorzysta¢ naturalng przestrzen miedzy miesniami.
S3 one jedynie odsuwane, aby stworzyé pole operacyjne, a po zakonczeniu zabiegu nie trzeba ich
zszywac, w przeciwienstwie do innych technik operacyjnych. Dzieki temu pacjent ma fatwiejszy
start po operacji, odczuwa mniejszy dyskomfort zwigzany z uszkodzeniem tkanek i szybciej
rozpoczyna proces odzyskiwania sprawnosci” — dodaje ortopeda.

Jednoczesnie specjalista zwraca uwage, ze wspotczesna endoprotezoplastyka biodra niezaleznie
od zastosowanego dostepu jest dzi$ procedurg pozwalajagcg na bardzo szybkie mobilizowanie

pacjentéw.

Nie istnieje wiec jedna najlepsza technika, ale chodzi o to aby wtasciwie dopasowac¢ metode do
potrzeb konkretnej osoby.

Nie ma jednego rozwiagzania dla wszystkich

Pacjenci czesto szukaja odpowiedzi na pytanie, czy kazdy moze zosta¢ zakwalifikowany do
operacji z dostepu przedniego. Odpowiedz brzmi: nie zawsze.

Wybdér metody zalezy od wielu czynnikdw, takich jak budowa anatomiczna pacjenta, stopien

zaawansowania zmian zwyrodnieniowych czy obecnos¢ ubytkéw kostnych.

,Nie kazdy pacjent jest kandydatem do tego samego rodzaju operacji. Zawsze dobieram
indywidualnie zaréwno implant, jak i dostep operacyjny. Zdarzajg sie sytuacje, gdy wystepuja
rozlegte ubytki kostne i wtedy zastosowanie dostepu przedniego mogtoby wymagac wiekszej
ingerencji w tkanki. W takim przypadku czes¢ korzysci tej metody zostataby utracona.
Najwazniejsze jest bezpieczenstwo pacjenta oraz osiggniecie jak najlepszego efektu leczenia” —
mowi dr n. med. Mateusz Moskal.

To witasnie dlatego kazda kwalifikacja do zabiegu musi by¢ poprzedzona szczegétowg konsultacjg
ortopedyczna.

Co najbardziej zaskakuje pacjentéw po operacji?

Wielu pacjentéw najbardziej obawia sie pierwszych dni po operacji. Czy bdl bedzie bardzo silny?
Jak dtugo trzeba pozostawaé w t6zku? Kiedy bedzie mozna zrobi¢ pierwszy krok?

Rzeczywistosc¢ czesto okazuje sie mniej stresujgca niz pacjenci sobie wyobrazaja.

Juz w dniu operacji lub nastepnego dnia rozpoczyna sie pionizacja i nauka chodzenia z pomoca
kul. Hospitalizacja trwa zwykle od dwdch do trzech dni, a po opanowaniu podstawowych

czynnosci pacjent moze wrdci¢ do domu.
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,Pacjentéw najbardziej zaskakuje to, jak szybko odzyskujg podstawowg sprawnos$é. Przed
operacjg obawiajg sie duzego bdlu pooperacyjnego i samego znieczulenia. Tymczasem juz
nastepnego dnia chodzg o kulach, a po dwdch lub trzech dniach wielu z nich méwi, ze czuje sie
lepiej niz przed zabiegiem. Czesto wrecz musze ich hamowaé, poniewaz chcieliby robi¢ znacznie
wiecej, niz pozwala na to etap gojenia. Trzeba pamietaé, ze mimo dobrego samopoczucia

organizm nadal potrzebuje czasu na regeneracje” — opowiada lekarz ortopeda.
Rehabilitacja to klucz do sukcesu

Cho¢ nowoczesne techniki operacyjne majg ogromne znaczenie, powodzenie leczenia zalezy
rowniez od dobrze prowadzonej rehabilitacji.

Rozpoczyna sie ona od nauki prawidtowego chodzenia. Nastepnie wdrazane sg ¢wiczenia
wzmacniajace miednie stabilizujgce biodro. Ma to szczegdlne znaczenie, poniewaz wielu

pacjentéw przez lata poruszato sie w sposdb kompensacyjny, odcigzajgc bolesny staw.

Standardowa rehabilitacja trwa okoto trzech miesiecy, cho¢ u osdb starszych moze byé dtuzsza

nawet do szesciu miesiecy.

,Wiekszos$¢ pacjentdw juz od pierwszego dnia po operacji uczy sie chodzic o kulach. Zwykle warto
korzysta¢ z nich podczas dtuzszych spaceréw przez okoto pie¢ tygodni. W domu wiele oséb
odzyskuje samodzielnos¢ szybciej i stopniowo rezygnuje z dodatkowego wsparcia.

Tempo powrotu do sprawnosci jest jednak bardzo indywidualne. Mtodsi pacjenci czesto szybciej
odzyskujg pewnosé chodu, natomiast osoby starsze mogg przez pewien czas wspomagac sie
kijkami do nordic walking lub innymi pomocami do poruszania. Jesli kto$ przed operacjg korzystat
z chodzika, moze nadal go potrzebowa¢, zwtaszcza gdy poza problemami z biodrem wystepuja
takze inne schorzenia wptywajgce na réwnowage i sprawnos$é¢” — wyjasnia doktor Mateusz
Moskal.

Kiedy mozna wrdci¢ do aktywnosci fizycznej?

Powrdt do aktywnosci fizycznej nastepuje stopniowo. Po petnym zagojeniu rany mozliwe sg
¢wiczenia w wodzie, a osoby aktywne przed operacjg czesto wracajg po kilku miesigcach do
bardziej wymagajgcych sportéw.

,Zasadniczo pozwalam pacjentom wracac do aktywnosci, ktére uprawiali przed operacjg. Jezeli
kto$ wczesniej jezdzit na nartach, grat w tenisa czy byt aktywny sportowo, to po odpowiednim
okresie rehabilitacji zwykle moze wréci¢ do tych zaje¢. Oczywiscie nalezy dostosowad

oczekiwania do wieku, kondycji organizmu i indywidualnych mozliwosci” — dodaje lekarz.
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Kiedy warto zaczac¢ rozwazac operacje biodra?

Wielu pacjentéw przez lata prébuje funkcjonowaé mimo bdlu. Odktadajg decyzje o operacji,

liczac, ze problem sam sie ustabilizuje. Tymczasem choroba zwyrodnieniowa ma charakter

postepujacy.

Z czasem dochodezi nie tylko do coraz wiekszych dolegliwosci bélowych, ale réwniez do ostabienia

miesni, ograniczenia ruchomosci i pogorszenia sprawnosci.

,,O kwalifikacji do operacji decydujg trzy elementy: typowe objawy choroby zwyrodnieniowej,
zmiany widoczne w badaniach obrazowych oraz obnizenie jakosci zycia. Jezeli pacjent zauwaza,
ze bél odbiera mu mozliwos$¢ normalnego funkcjonowania, warto rozpoczgé rozmowe o leczeniu.
Zdarza sie, ze chorzy czekajg zbyt dtugo. Miesnie powoli tracg na swojej objetosci, pojawiajg sie
wieksze ubytki kostne, a sama rekonwalescencja moze byé trudniejsza. Nie oznacza to jednak, ze
kazdy pacjent powinien jak najszybciej podda¢ sie operacji. Istniejg takze metody leczenia

zachowawczego i dlatego regularne kontrole ortopedyczne sg tak wazne” — opowiada dr Moskal.
Najwazniejsze jest indywidualne podejscie

Dostep przedni DAA z cieciem ,,bikini” jest jednym z nowoczesnych rozwigzan stosowanych w
endoprotezoplastyce biodra. Minimalizacja ingerencji w tkanki miekkie, mozliwo$¢ sprawnego
uruchomienia pacjenta oraz korzystne warunki gojenia rany sprawiajg, ze metoda cieszy sie coraz

wiekszym zainteresowaniem.

Jednoczesnie specjalisci podkreslajg, ze nie istnieje jedna technika odpowiednia dla wszystkich.
Najwazniejsze jest indywidualne dopasowanie sposobu leczenia do potrzeb pacjenta, jego
anatomii, stanu zdrowia i oczekiwan. To wtasnie takie podejscie pozwala osiggnac najwazniejszy

cel leczenia: powrdt do aktywnego zycia bez bélu.
Informacje o ekspercie

Dr n. med. Mateusz Moskal — specjalista ortopedii i traumatologii narzadu ruchu. Posiada
dtugoletnie doswiadczenie w zakresie endoprotezoplastyki stawu biodrowego i kolanowego —
zardwno w zabiegach pierwotnych, jak i rewizyjnych — wykonujac rocznie ponad 200 procedur.
Specjalizuje sie w technikach matoinwazyjnych: dostepie przednim DAA (Direct Anterior
Approach), w tym w wariancie z cieciem typu , bikini", oraz w oszczedzajgcych miesnie dostepach
przy endoprotezoplastyce kolana, ktére ograniczajg bdl pooperacyjny i przyspieszajg rehabilitacje.

Wiecej informacji: https://carolina.pl/zespol/dr-n-med-mateusz-moskal/

Informacje o LUX MED Szpital Carolina (dawna nazwa: Carolina Medical Center)

LUX MED Szpital Carolina to pierwsza w Polsce prywatna placéwka medyczna specjalizujgca sie
w leczeniu i prewencji urazéw uktadu miesniowo—szkieletowego. Zatrudnia m.in. specjalistow
ortopedii, neurochirurgii, chirurgii dzieciecej, urologii, laryngologii i rehabilitacji. Zapewnia

kompleksowg opieke medyczng — catodobowe ambulatorium urazowe, konsultacje
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https://carolina.pl/zespol/dr-n-med-mateusz-moskal/

specjalistyczne, diagnostyke obrazowg ifunkcjonalng, leczenie operacyjne i nieinwazyjne,
rehabilitacje, badania biomechaniczne, trening motoryczny. Klinika ma bardzo duze
doswiadczenie w medycynie sportowej — wieloletni partner medyczny Polskiego Komitetu
Olimpijskiego i Polskiego Baletu Narodowego. Placdwka zostata takze wybrana przez Europejska
Unie Pitkarskg (UEFA) do sprawowania opieki medycznej nad uczestnikami UEFA EURO 2012, a
Miedzynarodowa Federacja Pitkarska wyréznita jg tytutem FIFA Medical Centre of Excellence.
Szpital Carolina jest czescig Grupy LUX MED — lidera rynku prywatnych ustug medycznych

w Polsce. Wiecej informacji o Szpitalu Carolina mozna znalez¢ na carolina.pl.
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