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Úvod
 
Nádorových onemocnění u nás stále přibývá, včetně nádorů prsu, a proto by každá pa-
cientka měla být informována o možnosti vzniku lymfatického otoku končetiny - lym-
fedému. Lymfedém vzniká nahromaděním volné tekutiny v mezibuněčném prostoru, 
jestliže poměr přítoku a odtoku lymfy se změní v neprospěch odtoku. Jde o následek 
poškození lymfatického systému buď  vrozenou vadou nebo po operacích, úrazech, in-
fekcích atd.
Bezprostřední příčinou lymfedému u pacientek, které onemocněly nádorem prsu, je 
operační výkon při odstranění nádoru, vynětí podpažních mízních uzlin, pooperační 
ozáření, následná infekce nebo nevhodný podnět (úraz, vpich jehlou, vliv horkého pro-
středí). Tvorbu lymfatických otoků podporuje nedostatek pohybu a nadváha.
 
Lymfedém se vyskytuje u 10 až 30 procent pacientek po nádorovém onemocnění prsu, 
v různém časovém rozmezí, od několika měsíců, až do několika let, nemusí se tvořit vů-
bec.
 
Lymfedém po prodělaném nádorovém onemocnění, může vzniknout nejen na horní 
končetině, ale též v oblasti zad (zadní podpažní řasy), v oblasti prsu (po částečné resek-
ci), na obličeji (po operaci uzlin), na dolních končetinách, genitálu, v podbřišku (po ope-
racích gynekologických). Příznaky a zásady prevence při výskytu otoku v jiných lokali-
tách a v oblasti horních končetin jsou stejné.
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Příznaky lymfedému
Z počátku jsou příznaky nenápadné, pacientka pociťuje
	 -	 pocity napětí, tlaku v končetině, bolest
	 -	 zvýšenou únavu končetiny
	 -	 mravenčení, brnění v končetině (může být i bez otoku).
Později vznikají viditelné změny
	 - 	 barva kůže je bledá, má vzhled pomerančové kůry
	 -	 vzniká otok, zpočátku je měkký, tlakem vytvořený důlek
	 -	 nemizí, otok se projeví tím, že nelze sundat prsten, dopnout hodinky, je těsný ru-

káv u halenky
	 -	 otok se zvětšuje, vyhlazují se záhyby kůže, na prstech a zápěstí se vytvářejí 

„bochníčky“, později je otok tuhý, fibrosní
	 - 	 dochází k deformacím končetiny, k omezené pohyblivosti kloubů, 	
		  až k elefantiase
	 -	 je sklon ke kožním komplikacím (infekce kůže, ekzémy, plísně), někdy se vytváře-

jí puchýřky, které mokvají.
 
 
Klasifikace lymfedému
Primární lymfedém vzniká na základě vrozené vady lymfatického systému. Obtíže se 
objevují v dětství nebo v mladším věku, někdy se manifestuje po velké námaze, infekci, 
těhotenství a pod.
 
Sekundární lymfedém vzniká jako důsledek patologického procesu, který vede k čás-
tečné nebo úplné poruše toku lymfy. Příčinou může být úraz, zánět (růže, zánět žil), 
lékařský zákrok (operace, ozáření, některá složitější vyšetření), nádorové onemocnění, 
parazitární onemocnění (flariosa) a pod. Tvorbu lymfatických otoků podporuje nedo-
statek pohybu a nadváha. Postihuje obvykle jednu končetinu a šíří se od místa překáž-
ky k periferii.
 
 
Prevence
Prevence je stejná u žen, které prodělaly léčbu pro nádor prsu, i u těch, které mají již vy-
vinutý lymfedém. Má zabránit poškození zbylých lymfatických cév a udržet tvorbu lym-
fy na co nejnižší úrovni.
 
V zásadě má žena dodržovat zásady životosprávy a začlenit do denního programu čin-
nosti, které podporují odtok lymfy (cvičení, polohování) a vyloučit činnosti, které odtok 
zhoršují (těžká tělesná práce, horké koupele atd.)
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Léčení
Léčení lymfedému by mělo začít co nejdříve po stanovení diagnózy, čím dříve se s lé-
čením začne, tím má větší naději na úspěch. Léčení by měl ordinovat a vést odborný lé-
kař – lymfolog.

Léčení dělíme na:
	 - 	 konzervativní
	 - 	 chirurgické
	 - 	 medikamentozní
	 - 	 ostatní
 
Konzervativní léčení aplikujeme v 98% případů, Existuje pravidlo, je-li lymfatický sys-
tém poškozen, je třeba mu denně pomáhat. Léčení probíhá ve dvou etapách:

První etapa – redukce otoku, je prováděna odborníky, trvá asi 4–6 týdnů, pacientka je 
denně ošetřována ambulantně nebo na lůžkovém oddělení

Druhá etapa – udržovací, je prováděna v domácích podmínkách, trvá prakticky celý ži-
vot.

První etapa má čtyři základní součásti:

1. 	 Manuální (ruční) lymfodrenáž
Díky dlouholetým zkušenostem byly vypracovány speciální hmaty, které mírným tla-
kem na kůži a podkoží podporují vstřebávací a transportní funkci lymfatické soustavy. 
Lymfodrenáž je základní a nejdůležitější částí léčby lymfedému. Mohou ji provádět pou-
ze vyškolení pracovníci z řad fyzioterapeutů, rehabilitačních pracovníků a masérů, a to 
pouze pod lékařským dohledem. V praxi to znamená, že pacientka absolvuje sérii lym-
fodrenáží, dochází ke zmenšení otoku, zlepšení hybnosti, zmírnění subjektivních obtíží.
Drobné lymfatické cévy zlepší svoji funkci a krátké úseky cév se mohou i nově vytvořit 
(kolaterály). Lymfodrenáž je možné aplikovat i preventivně, aby otok vůbec nevznikl.

2. 	 Přístrojová lymfodrenáž
Používáme přístroje, které docílí přerušovanou tlakovou vlnu, moderní přístroje co nej-
více napodobují způsob lymfodrenáže prováděné rukou lymfoterapeuta. Pacientka vlo-
ží končetinu do vícekomorové manžety, účinek je tím lepší, čím má manžeta více komor. 
Při aplikaci přístroje dochází k mechanickému vytlačení lymfy z postiženého místa do 
oblastí nepostižených. Aby se předešlo nahromadění lymfy překážkou, doporučujeme 
předtím provést manuální lymfodrenáž nebo alespoň autolymfodrenáž podle návodu 
terapeuta.
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Bazální ošetření lymfatického systému
Tlak hmatů je velmi mírný, pracujeme 3x jemněji než jsme zvyklí při klasické masáži. Při 
masáži by nemělo nic bolet. Každý jednotlivý hmat se opakuje sedmkrát. Začínáme na 
místě ústí lymfatického systému do krevního řečiště, které je umístěno pod spojením 
klíční a hrudní kosti. 

Sedm kroužků 
prvním článkem 
prostředního prstu 
na spojení klíční 
a hrudní kosti.

Sedm kruhů
plochou dlaní
na boční straně
krku. 

Zopakujeme první hmat. 
Sedm kroužků prvním článkem 
prostředního prstu na spojení klíční 
a hrudní kosti.
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Sedm 
kruhů 
plochou
 dlaní 
v oblasti 
týlní kosti.

Zopakujeme 
druhý hmat.
Sedm kruhů
plochou dlaní
na boční straně
krku.  

Opět zopakujeme 
první hmat. 
Sedm kroužků 
prvním článkem 
prostředního prstu 
na spojení klíční 
a hrudní kosti.
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Ruce obrátíme 
proti spodní hraně 
dolní čelisti tak,
 aby se dotýkaly 
čtyři prsty 
posledním 
článkem prstů uzlin 
pod bradou. 
Provedeme sedm 
kroužků.

Naposledy 
zopakujeme 
druhý hmat.
Sedm kruhů
plochou dlaní
na boční straně
krku.  

Naposledy
zopakujeme
první hmat. 
Sedm kroužků 
prvním článkem 
prostředního prstu 
na spojení klíční 
a hrudní kosti.
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Posledním článkem 
prstu ošetříme 
oblast jámy 
nadklíčkové. 
Na každém 
místě uděláme sedm 
kroužků, poté 
posuneme 
nasazení o kousek 
dál, abychom ošetřili 
celou oblast 
nadklíčku od spojení 
s hrudní kostí až po 
nadpažek. 

Celou dlaň položíme 
rovnoběžně s klíční 
kostí a sedmi kruhy 
uvolníme celou
oblast pod klíční 
kostí. 
Nezapomeneme 
uvolnit i opačnou 
stranu. 

Uzliny v podpaží 
uvolníme sedmi 
kruhy naplocho 
přiloženými prsty, 
přítlak je jemný,
 netlačíme. 
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3.	 Kompresivní bandáž
Úspěšná léčba lymfatických otoků je možná jen tehdy, je-li kombinovaná s kompresivní 
terapií, tj. s bandážováním. Po manuální lymfodrenáži dojde k redukci otoku, bez dobré 
bandáže, která následuje po lymfodrenáži, se tento efekt rychle ztrácí a tkáň začne opět 
„nasávat“ přebytečnou lymfu.
Abychom tomu předešli, používáme krátkotažná obinadla různých šířek, po zmenšení 
otoku elastický návlek dle objemu končetiny. (Pozor! Dlouhotažná obinadla typu Ideal 
nejsou vhodná).

4. 	 Cvičení
Léčbu je třeba doplnit léčebnou gymnastikou. Pacientka má cvičit pomalu, nejlépe dva-
krát denně, stačí po 10ti minutách, ale vždy se zabandážovanou  končetinou nebo v 
elastickém návleku. Vhodné je cvičení s nářadím, jako jsou měkké míčky, tyče. Nevhod-
né jsou silové cviky, míčové hry.
Cvičení začíná vždy na zdravé končetině, pak pokračuje na postižené, nebo se cvičí obě-
ma končetinami současně. Mezi cviky je vhodné zařadit chvilku na uvolnění. Cvičení na-
pomáhá odtoku lymfy a zlepšení návratu žilní krve tím, že se střídá svalové kontrakce 
(stah) a relaxace (uvolnění).
Velmi dobré výsledky v redukci otoku jsou po cvičení ve vodě a plavání, voda má být 
chladnější a končetina je bez bandáže.

Druhá etapa léčení v domácím prostředí znamená celoživotní péči o postiženou ob-
last. Lymfodrenážní hmaty si provádí pacientka sama po zacvičení zdravotníkem, nebo 
pomocí rodinných příslušníků. Pravidelně doma cvičí a nosí kompresivní pomůcku. Na-
vštěvuje svého lymfologa nejméně jedenkrát za půl roku. Pacientky, které aktivně spo-
lupracují, mají výraznější úspěch v léčení.

Součástí celoživotní léčby je i lázeňská péče, realizovaná ve speciálních zařízeních. Kom-
plexní lázeňskou péči lze poskytnout zpravidla jedenkrát do 24 měsíců po ukončení 
protinádorové léčby, opakování léčebného pobytu je možné ve formě příspěvkové lá-
zeňské péče, a to na diagnózu I/1. Příspěvková lázeňská péče se může opakovat jeden-
krát za dva roky.

Autolymfodrenáž

Autolymfodrenáž představuje souhrn jednoduchých lymfodrenážních hmatů, které pa-
cient provádí sám sobě. Hmaty se dělají velmi jemným tlakem, krouživými nebo spirálo-
vými pohyby, vždy pomalu, po dobu několika minut, několikrát denně. Vždy začínáme 
na straně zdravé, pak přecházíme na stranu postiženou.
Výhodným doplněním jsou cviky, k uvolnění kloubů, na horní končetině kroužení v ra-
menním kloubu, použití měkkých míčků, dechová cvičení s přiložením dlaní na břišní 
stěnu.
Před aplikací autolymfodrenáže, je vhodná instruktáž o zásadách životosprávy a hygi-
eny, a také o základních znalostech anatomie lymfatických cest a uzlin, protože hmaty 
autolymfodrenáže jsou vedeny vždy ve směru toku lymfy ke sběrným lymfatickým uzli-
nám. Pokud jsou uzliny vyoperované, převádíme lymfu do nejbližších uzlin protilehlých.
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Indikace autolymfodrenáže:
1. 	 lymfedém primární a sekundární v udržovací fázi léčby jako součást domácího ošet-

ření
2. 	 lymfedém primární a sekundární před každým použitím přístroje pro presoterapii 

proto, aby nedošlo k přeplnění uzlin a vytvoření otoku v proximálních partiích kon-
četin (tj. části končetin blíže k srdci)

3. 	  z preventivních důvodů, aby se tak snadno nevytvořil lymfedém
4. 	 u sportovců po sportovních výkonech k rychlejšímu odstranění únavy
5. 	 z kosmetických důvodů

Kontraindikace autolymfodredáže:
1. 	 akutní záněty, např. růže, záněty žil
2. 	 celková onemocnění, např. chřipka, infekční choroby
3. 	 otoky srdečního, ledvinového, jaterního původu
4. 	 neléčené nádory
 
Vlastní provedení: začínáme ošetřením krku, obličeje, horní končetiny v podpaží, na 
hrudníku nad prsní žlázou a pod ní, na vnitřní ploše paže, po celé délce horní končetiny 
dostředivě. Pak ošetření uzlin v třísle, na vnitřní straně stehna, po celé ploše dolní kon-
četiny dostředivě a dechové cviky.
 
Je vhodné, aby základní instruktáž autolymfodrenáže a kontrolu provedení učinil kla-
sifikovaný lymfoterapeut. Každý si pak může v mezidobí ambulantně poskytovaného 
léčení udržet případně ještě zlepšit dobrý stav, který získal při komplexní léčbě v lym-
fologické ordinaci.

Chirurgická léčba je prováděna jen v ojedinělých případech, je zaměřena na radikální 
odstranění podkožní tkáně nebo na vytvoření spojivek mezi lymfatickým a žilním sys-
témem.
I po chirurgickém řešení je nutná celoživotní péče o postiženou končetinu včetně lym-
fodrenáží, bandáží, cvičení a odborných kontrol.

Medikamentní léčba má jen podpůrný charakter, žádný lék sám o sobě lymfedém ne-
vyléčí.
Je třeba se řídit radou lékaře. Některé léky často používané lymfatický otok zhoršují 
(např. léky na odvodnění - diuretika).

Zásady životosprávy a rady nemocným
Důležitou součástí léčení je úprava denního režimu pacientky, která má být poučena a 
seznámena se vším, co léčbě lymfedému napomáhá a co naopak škodí. 

1. 	 Zaměstnání a v domácnosti:
	 •	 pozor na pořezání kuchyňským nožem aj. ostrými předměty
	 •	 pozor při šití na bodnutí jehlou (nosit náprstek)
	 •	 pozor při žehlení na popálení
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	 •	 neumývat nádobí v horké vodě, neprat v horké vodě
	 •	 pozor na opaření, popálení při vaření a pečení
	 •	 opatrně při obsluze horké trouby (nedávat dovnitř ruku), grilu, krbu
	 •	 nenosit nákupy a těžké předměty v nemocné ruce
	 •	 pracovat v bandáži nebo elastickém rukávu, nosit gumové rukavice

2. 	 Při oblékání:
	 •	 oděv má být volný, raménka podprsenky se nemají zařezávat
	 •	 na nemocné ruce nenosit prsteny, hodinky
	 •	 nenosit těžké kabáty, sukně, kalhoty, pásky nesmí tlačit
	 •	 prsní epitézu nosit (důležitá pro statiku páteře)

3. 	 Při péči o tělo a osobní hygieně:
	 •	 při ošetření nehtu neporanit nehtové lůžko, nestříhat si pokožku kolem nehtů, 

opatrně při pilování
	 •	 nepoužívat dráždivé kosmetické přípravky
	 •	 vyloučit pobyt v horkém prostředí, sauně, na slunci, v horké vodě
	 •	 vyvarovat se parafinových zábalů, bahna, diathermie, soluxu
	 •	 chránit končetinu před chladem a omrznutím
	 •	 neaplikovat klasickou masáž na postiženou končetinu

4. 	 U holiče:
	 •	 chránit rameno a ruku před horkým vzduchem vysoušeče

  5. 	 V zahradě:
	 •	 vyvarovat se poranění (bodliny, trny), pracovat jen v gumových rukavicích

  6. 	 Při sportu:
	 •	 vyvarovat se velké tělesné zátěže
	 •	 nehrát tenis, odbíjenou, neprovádět silové sporty, strečink, aerobik, gymnastiku
	 •	 vyvarovat se sportu, kde by mohlo dojít ke zranění končetin

7.	 Výživa
	 •	 udržovat náležitou hmotnost
	 •	 nepřesolovat pokrmy
	 •	 jíst dostatek čerstvého ovoce a zeleniny

8. 	 U lékaře:
	 •	 vyvarovat se na postižené straně injekcí 
	 •	 odběru krve
	 •	 vpichů při akupunktuře nebo jiném lékařském zákroku
	 •	 neměřit tlak na postižené končetině



14

  9. 	 Na dovolené:
	 •	 netrávit dovolenou v příliš teplém klimatu
	 •	 vyvarovat se přímého účinku slunce
	 •	 vyvarovat se pobytů v oblastech s výskytem bodavého hmyzu
	 •	 při dlouhé cestě dopravním prostředkem cestu přerušovat a měnit polohu kon-

četiny
	 •	 i na dovolené nosit elastický návlek a cvičit

10.	 V noci:
	 •	 pokud možno neležet na postižené straně
	 •	 u spících na břiše podkládat ruku, polohovat

11. 	Na pracovišti:
	 •	 pracovat v krátkých intervalech a práci prokládat uvolněním končetiny
		  vyvarovat se dlouhodobému zatížení ruky a ramene

12. 	U televize:
	 •	 ruku dát do zvýšené polohy, eventuálně ji podložit
	 •	 využít času a cvičit s míčky nebo používat přístrojovou lymfodrenáž pro domácí 

ošetření

13. 	Domácí zvířata:
	 •	 vyvarovat se kousnutí a škrábnutí, každé i drobné poranění řádně ošetřit

14. 	Záliby:
	 •	 pletení, šití, háčkování, pracovat jen v krátkých intervalech a dělat přestávky po 

15ti až 20ti minutách
	 •	 používat lehké příze
		  zaujímat odlehčující pozice, občas si zacvičit

15. 	Záněty v postižené oblasti
	 •	 ihned vyhledat.lékaře

Závěr
Lymfedém je onemocnění, které trvá dlouho, změní kvalitu života a vyžaduje trpělivost 
při léčení jak ze strany pacienta tak i ošetřujících.
Je radostné, že v poslední době máme možnosti a metody jak toto onemocnění i když 
ne vyléčit, tak ho udržet v takových mezích, že se nezhoršuje a umožňuje pacientům pl-
nohodnotný život.

MUDr. Milena Wittnerová, Lymfocentrum Karlovy Vary

Děkuji ARCUS – onko centrum,z.s. za získání zkušeností s pacienty při rekondičních a 
ozdravných pobytech.
Děkuji lymfoterapeutu panu Luboši Eberlemu za předání zkušeností z pobytu v SRN.

Fotky z rekondičně edukačních pobytů ARCUS - onko centra, z.s. ( MUDr. M. Wittnerová, Robert Zítko)
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Fotky z rekondičně edukačních pobytů ARCUS - onko centra, z.s. ( MUDr. M. Wittnerová, Robert Zítko)
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ARCUS – onko centrum, z.s.
Adresa:	 Ješov 24, 783 24 Luká
Bankovní spojení:	 FIO Banka:  2700226536, kód 2010.
Předsedkyně:	 Jana Koželská
Mobil:	 603 533 288  T-Mobile
E-mail:	 jana.kozelska.arcus@email.cz
Webové stránky:	 http://www.arcus-oc.org


