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| Uvod

Gynekologicko-urologicko-anorektalni fyzioterapie se zameruje na diagnostiku a lecbu funkcnich poruch panevniho dna, kterée
ovliviuji kvalitu zivota Zen. Tyto obtiZe jsou velmi Casté, ale ¢asto zUstavaji podceniované a nelééené. Az 30-50 % zen trpi behem
zivota inkontinenci, jejiz vyskyt stoupa s vékem, po porodu a v menopauze. Prolaps panevnich organu postihuje asi
nolovinu zen nad 50 let. Fekalni inkontinence se vyskytuje az u 10 % populace, castgji u zen po porodu a u starsich osob.
Pripad pacientky poukazuje na cCasty klinicky scénar, kdy jsou invazivni vykony indikovany bez predchoziho vyuziti moznosti
Konzervativni |leCby, zejmena fyzioterapie zamerené na panevni dno.

| Metodika

Pacientka, rocnik 1942, byla dlouhodobe sledovana pro komplexni urogynekologickeé potize, zejmeéna stresovou inkontinenci moci a
prolaps panevnich organu. Vstupni péle vsak probihala bez pfedchozi konzervativni diagnostiky ani terapie pod vedenim
specializovaného fyzioterapeuta pro urogynekologii. Jiz v roce 2001 byla indikovana k chirurgickemu reseni formou abdominalni
hysterektomie bez adnexektomie a kolpopexie dle Burcha. V dalsich letech dochazelo k progresi obtizi — recidivujici prolaps
posSevniho pahylu a pretrvavajici inkontinence — coz vedlo k dalsim rekonstrukCnim vykonum 2019, 2020 v€etné pouziti syntetické
sitky a implantace pasky Advantage Fit.

Funkcni vysetreni certifikovanym fyzioterapeutem s gynekologicko-urologicko-anorektalni specializaci:

® Standardizované dotazniky (ICIQ-SF, V8 OAB, porodni protokol)
® Funkcéni vySetfeni svalu panevniho dna per vaginam a zevniho svérace kone€niku per rectum podle PPA protokolu

® \/ysetreni poporodnich perinealnich poraneni a avulznich poraneni
® Funkcni vysetreni 2D/3D/4D ultrazvukem GE Voluson S10
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| Zaver
® V/Casna funkcni diagnostika a specializovana fyzioterapie panevniho dna by mely byt prvni volbou pred indikaci chirurgickeho
vykonu.

® Fyzioterapie by mela byt vedena certifikovanym fyzioterapeutem s gynekologicko-urologicko-anorektalni specializaci.

® Absence konzervativni lé€by muze vést k nutnosti opakovanych operaci a zhorseni dlouhodobého vysledku.

@® Interdisciplinarni spoluprace mezi gynekologem, urologem a fyzioterapeutem je kliCova pro efektivhi a bezpecnou pecCi o
pacientky:.
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