Druhy stehi v chirurgii
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Z hlediska ¢asového

1. Primarni sutura
a) okamzita - rany cCisté, neinfikované, s hladkymi okraji, sutura hned po oSetreni rany.
b) odlozena - rény podezielé z infekce, sutura 3 aZ 7 dnti po excizi pfed vytvorenim granulaci, nedojde-li
k infekci v réné.

2. Sekundarni sutura
a) v€asna - rany znecisténé a infikované, sutura po 2 tydnech, jsou-li okraje Cisté granulované,
pohyblivé, kdyz byla zvlddnuta infekce, okraje se neexciduji.
b) odloZzend - rany znecisténé a infikované, které delsi dobu hnisaly, sutura po 3 tydnech po excizi
nepohyblivych granulovanych okrajd k jejich uvolnéni a ,okrvavéni*.

Z hlediska chirurgické techniky

1. Jednotlivy (jednouzlovy) steh a jeho modifikace
a) matracovy steh horizontalni (U-steh) a vertikalni (Donattiho steh);
b) Algowerlv steh (¢aste¢né intradermalni vertikaIni matracovy steh);
c) intradermalnt;
d) zdrhovaci (tabakovy - spravnéji tabatérkovy);
e) Z steh.
2. Pokracovaci steh
a) neprehazovany (modifikace - intradermalni, ...);
b) prehazovany.

Jehly

1. Jehla zahnuta - r(izné ¢asti kruhové vysece, nejéastéji:
a) pulkulata (1/2 kruhu) - pro $iti v hloubce (podkozi), orgadny (anastomosy na GIT, cévy, ...);
b) pllovalnéa (3/8 kruhu) - fezaci jehla k Siti kize;
c) tvaru ] - sutury v hloubce, napt. zasivani briSni stény v otvoru po laparoskopickém portu.


https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Chirurgenknoten_01.svg
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Simple_interrupted_suture.svg
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Chirurgenknoten_15.svg
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Horizontal_mattress_suture.svg
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Vertical_mattress_suture.svg
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Subcuticular_suture.svg
https://www.wikiskripta.eu/w/Druhy_ran
https://www.wikiskripta.eu/w/Laparoskopie

2. Jehla rovna - napr. zakladni steh pfi suture Slachy.

= Dale rozliSujeme jehly klasické (s ouskem, do néhoz se navlékd vldakno) a atraumatické (vlakno je zataveno
v konci jehly a pfi jejim priniku tkani tak nedochazi k jejimu nadbyte¢nému poskozeni).
= Prufez jehly mize byt:

1. trojuhelnikovity (jehly rfezaci) - steh kiize, podkoZi, fascii a svalQ;

2. kulaty - sliznice, parenchymové organy a travici trubice, cévy;
3. kulaty s trojuhelnikovitou Spic¢kou (tzv. tapercut) - na fascie, vazy.
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Atraumatickd jehla

Viakna

Vlastnosti viaken

1. Pevnost v tahu - zavisi nejen na sile vldkna, ale i na jeho konfiguraci a materialu, k oznaceni pevnosti se

pouzivaji dvé stupnice:
a) evropska (EP) - udava silu vldkna v desetindch mm (napf. EP 1 znamena vldkno o sile 0,1 mm);
b) americka (oznaceni USP) - pevnost uddvana poctem nul (¢im vice nul, tim je vidkno slabsi), pocet
nul je zvykem udavat cislem pred lomitkem, za kterym je nula - tedy ¢im je Cislo pred lomitkem nizsi, tim
je vldkno pevnéjsi - napr. 3/0 a 4/0 se pouziva k suture klZe na trupu a koncetinach, 5/0 na obli¢eji,
vldkna 8/0 - 10/0 k suture cév a nerva.

2. Konfigurace viakna
a) vlakno monofilni - hladce pronika tkdni, mensi tendence k osidlovani mikroby, elastické - nevyhodou
je, ze snadno dojde k rozvazani uzlu, vétsi pamét - po odstrizeni konce vldkna tréi a drazdi okoli;
b) vlakno polyfilni (spletené nebo stkané z vice vldken) - snazsi manipulace, uzly l1épe drzi, nepovoluji
se a po odstrizeni vldkna konce netréi (vhodné pro kozni fasy), nevyhodou je kapilarita umoznujici pranik
infekce do rany (na druhou stranu Ize toto vlakno pouzit i jako kapildrni drain) a také drhnuti pri priniku
tkani (toto Ize omezit potazenim synthetickym materidlem - napf. coated Vicryl).

3. Pamét vlakna - schopnost vratit se po deformaci do pGvodniho tvaru.

Material viaken

1. Nevstiebatelna
a) hedvabi (Mersilk) - polyfilni, snadno se vaze, neprorezava, k suturdm klze a ligaturdm;
b) polyamid = nylon, silon (Ethilon, Peterlone) - monofil i polyfil, zvlastni typ - orientovany silon
(orsilon);
c) polypropylen (Prolene) - k cévnim rekonstrukcim, absolutné nevstrebatelny;
d) polyester = dakron (Mersilene) - také absolutné nevstrebatelny (100 % pevnost neomezené dlouho);
e) ocelovy drat - kostni chirurgie, potazeny pfi zajisténi laparotomie (Ventrofil).
2. Vstrebatelna
a) prirodni (rozklad enzymaticky - kolem vldkna vznika zanétliva reakce) - katgut (Cistény kolagen) - dle
norem EU jej Ize pouzit pouze pro veterinarni Ucely;
b) synteticka (rozklad hydrolyticky - bez zanétlivé reakce):
i. kys. polyglykolova;
ii. polyglactin 910 (Vicryl);
iii. polydioxanon (PDS II).
3. Kovové klipy a svorky - nejcastéji pri laparoskopii (oSetfeni cév, zlucovych cest, pahylu apendixu), sutura
kGze kovovymi klipy, nakladani stribrnych svorek na mozkovéa aneurysmata.
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Zasady pro suturu jednotlivych organu

= pouziti vldken z r@iznych materialQ, rlzné sily a konfigurace v rliznych lokalizacich a situacich je zavislé na
zvyklostech daného pracovisté, operatéra a materidlnim vybaveni, déle jen vSeobecné zasady:

Sutura klze

= K suture klzZe se pouzivaji atraumaticka vldkna (tj. zatavena do konce jehly, ktera tak plynule pokracuje prfimo
ve vldkno), pouziva se tzv. kozni jehla (3/8 kruhu, se Spici trojuhelnikovitého prirezu - rezaci).
= Mozno pouzit i kovové svorky.
= Typy stehl:
= jednouzlové - jednoduché, matracové, intradermalni, Algowerovy stehy, ...
= pokracujici - vétSinou pro intradermalni stehy.
= Material:
= nevstrebatelny - pro vSechny stehy uzlené nad povrch kdze (v¢. pokracovacich intradermalnich);
= vstrebatelny - pouze pro jednotlivé intradermalini stehy.
= Nutnd je predevsim dobra adaptace okrajd rany, toho Ize dosdhnout jemnym tahem za okraje rany nebo
nejblizsi stehy, pouzitim adaptacnich pinzet (jako chirurgické, ale maji vice zoubk).
= QOdstranovani stehd zavisi na lokalizaci:
= obli¢ej - za 3 az 4 dny;
= trup, koncetiny - za 7 az 10 dni;
= nad klouby (obecné v mistech velkého tahu) - za 10 az 14 dni.

Sutura podkozi

= Nutna u incisi v oblastech s mnoZzstvim podkozniho tuku (mé z&sadni vyznam pro vzhled vysledné kozni jizvy)
- provadi se vstfebatelnym materidlem na pualkruhové fezaci jehle, cilem je pfiblizit okraje kiize a
zabranit vzniku kapes v podkozi, kde by se mohl nahromadit a posléze zinfikovat hematom, pri velkém
prosaku krve je tfeba podkozi drainovat (miniredon vyveden mimo ranu, kapilarni drain vyvedeny pfimo ranou
- odstranuje se za 24 - 48 hod.).

Sutura fascii a svalu

= Pfi sedivani svalu ma hlavni vyznam pro pevnost sutury fascie - sval nesijeme bud vibec, nebo pouze nékolika
adaptacnimi stehy.

= Pllkulatd rezaci jehla, vstrebatelny i nevstrebatelny material, podéiné narizlou fascii staci presit pokra¢ovacim
stehem (prevence vzniku svalové kyly), podélny fez svalem (napf. pfi uzavéru Sikmého rezu po apendektomii)
- sutura mQze ischemisovat sval, staci jej priblizit nékolika jednotlivymi stehy, uzlenymi nikoli pod tahem a
kolmo na pribéh svalovych vidken, pri¢ny rez (prefizlé svalové brisko) - jednotlivé stehy fascie, popr. zalozit
nékolik matracovych stehl po obvodu svalu a pod nimi pak sblizit okraje svalu podélnymi jednotlivymi stehy.

= Pfi uzavéru kylni branky Sijeme fascii uzlovymi stehy pevnym nevstrebatelnym materialem, mozno
pouzit striSkovou plastiku dle Maya (rozsahlé pupecni kyly), mozno Sit ve dvou vrstvach, pfi silném tahu a u
recidivujicich kyl se pouzitd tzv. beznapétova sutura pomoci sitky.

Sutura slach

= Monofilni vstfebatelna nebo nevstrebatelna vldkna, popf. jemny drat.

= Je tfeba vytvorit hladky povrch Slachy, aby nedochdazelo ke sriistdm (také v¢asné rehabilitace):
= sutura flexorl - modifikovany steh podle Kirchmayra;
= sutura extensorl - obdoba sutury flexor(l, vétSinou vsak posta¢i matracovy U-steh.

Sutura cév

= Monofilni atraumatické vldkno (Prolene) tenké az 10/0 opatrené na obou koncich atraumatickou jehlou, popf.
PTFE vlakno, u rostouciho organismu vstrebatelny material.
= VIdkno je dokonale hladké, nutno uzlit nejméné 6 uzli a ponechat delsi konce.
= Mozno Sit jednotlivymi stehy (zejména u rostouciho organismu - pokracujici steh je pfiliS nepoddajny),
zaklampované cévy, po sesiti se obnovi pritok krve a sledujeme, zda anastomosou neprosakuje krev), steh
zabird vsechny vrstvy cévni stény (cévy se preparuji subadventicidlné), uzli se zdsadné z vnéjsi strany.
= 7 dlvodu rizika trombozy se jesté pred zaklampovanim cévy podava celkové heparin (1 az 2 mg/kg), po
ukonceni rekonstrukce se neutralisuje protaminem.
= Ligatury (podvazy):
= vystfebatelnd vldkna (mensi cévy, hlavné Zily - podvaz safeny pfi operaci varix( apod.);
= nevstrebatelnd vldkna (vétsi cévy).

Sutura nervu

= Velmi tenké monofilni nevstrebatelné vidkno, popf. Ize pouzit tkdrovych lepidel (autologni plasma).

= Steh se provadi jednotlivymi stehy za epineurium u okamzitych operaci, za perineurium u odlozenych operaci
(epineurium je treba seriznout, aby se neuskrinulo mezi rezné plochy).

= Dllezité je presné nalehnuti feznych ploch (perineurium periferniho konce nervu predstavuje vodici struktury,
kterymi prordstaji axony), nesmime dopustit vzajemnou rotaci obou koncl nervu, sesivané konce nesmi byt
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zhmozdéné ¢i jinak poskozené (v tom pripadé je sefizneme Ziletkovym skalpelem).

= Pri defektech nad 2 cm je treba pouzit autotransplantat (nejcastéji n. suralis).

= Nerv roste rychlosti cca 1 mm/den, prorlstani sesitou plochou zabere 4-6 tydnd (u autotransplantatl tedy
zpozdéni 8-12 tydn(), denervovany sval propada ireversibilni atrofii po 1 roce.

Sutura na travicim ustroji

= Anastomosy travici trubice typu end-to-end, side-to-side nebo end-to-side prinaseji dvé stale diskutované
otazky:

1. sutura jednotlivym nebo pokracujicim stehem?
2. sutura v jedné nebo ve dvou vrstvach?

= Nejlepsi odpovéd - pouzit takovou suturu, kterou chirurg bezpecné ovlada a které véri.

= Pouzivaji se tzv. stfevni jehly (pllkulaté s kruhovou $pic¢kou) a vstrebatelna vidkna (nejlépe monofil, popf.
potahovana pletend).

= Z fady steh nesoucich jména svych (nékdy pravych) autord jsou zndmé a pouzivané:

1. Albertlv steh - zabird vdechny vrstvy travici trubice, uzlen zevné;
2. LembertQv steh (seromuskuldrni) - zabirad pouze serosu a muscularis externa;
3. MikuliczQv steh - zabira vSechny vrstvy, uzlen dovnitf.

= Mozné rlizné kombinace (u dvouvrstevnych sutur napr. Albertlv-LembertQv steh).
= Hlavnimi komplikacemi sutur na GIT jsou:

1. stenosa travici trubice;
2. insuficience sutury (vznik pistéle).

= Modernim zplsobem je sutura pomoci staplerd - linedrnich nebo cirkularnich, jejich vyhodou je rychlost
sutury, nevyhodou vysoka cena (napf. odstranéni hemoroid( dle Longa neni na rozdil od klasické operace dle
Langenbecka hrazeno pojistovnou), hlavni indikaci pro staplerovou suturu je nutnost rychlého osetreni
stfevniho poranéni v rdmci polytraumatu.

= Jinou moderni moznosti spojeni stfeva end-to-end je pouziti vstfebatelného prstence (Valtrac).

Sutura parenchymovych a jinych organi

= Krehké parenchymové organy - nebezpedi prorezavani stehll - stehy Ize podloZit nebo po okrajich rannych
ploch rovnobézné s nimi zalozit nékolik matracovych steh a pak teprve réanu zasit dalSimi stehy kolmymi na
predchazejici.

= Pouzivaji se jehly kulatého prirezu, co nejvétsiho priiméru.

= Sutura mocového méchyre - vstrebatelné vidkno ve dvou vrstvach, nesmi prochazet v lumen méchyre (tvorba
konkrement).

Uzaveér rany po laparotomii

= MoZnost seSivat po anatomickych vrstvach nebo zabrat jednim stehem vice vrstev najednou:

1. peritoneum - pokracujici pfehazovany steh vstrebatelnym materidlem;

vvvvvv

laparotomii, aponeurosa zevniho sikmého svalu u stfidavého rezu), brisni svaly se nesiji bud vibec, nebo se
priblizi nékolika stehy kolmo na smér vidken;

3. podkozi - jednotlivé stehy vstfebatelnym materidlem;

4. klze - nevstrebatelny steh (jednouzlovy, pokracujici, intradermaini).

= NovéjsSi metodou je steh pomoci smycky (loop) z PDS Il - jehla s dvojitym vldknem, pokracujici steh, ktery
zabira peritoneum, zadni list pochvy, sval, predni list pochvy m. rectus abdominis a ¢ast podkozi - tato sutura
je mechanicky nejpevnéjsi a navic oddélend sutura jednotlivych vrstev stejné konci spole¢nou jizvou.
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