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Faktory podilejici se na vzniku pourazové ztuhlosti kloubu
ruky

» Délka fixace

* QOslabeni svalstva po fixaci

* Maly prostor v kloubu, relativné tuhé vazivo
* Intraartikularni osifikace

* Inkongruence kloubnich ploch



Rehabilitacni postupy pfi ztuhlosti kloubu

Mobilizace kloubl a mékké techniky

MET
Zvetsovani svaloveé sily

Antiedematozni techniky
Dynamické dlahovani
Elektroaktivni cviceni
Relative motion ortézy

Syndaktilizace



Antiedematdzni techniky

Ty

Vyvazovani

Lymfaticky kineziotejp

Terapeutické chlazeni

elevace




Dynamické dlahovani

* Dlahovani s urcCitym malym (75 -300g) tahem na
kloub trvajicim delSi (30 a vice minut) dobu za
uCelem elastické deformace vaziva, a tim zvéetseni
rozsahu pohybu v kloubu

* Princip: dochazi k postupné prestavbé a elongaci
vaziva, nedochazi k mikrotraumatiim a tim dalSimu
Jizveni a omezovani rozsahu pohybu



Jak velky tah?

* Jemna a Setrna mobilizace
= elasticka deformace

* Razantni zvétSovani

rozsahu pohybu = plasticka
deformace

(Jacobs a Austin, 2014)



I Pro koho je dlahovani vhodné?

* Pro pacienty u nichz se béhem 15ti minutové rehabilitace
zameérené na zvetsovani rozsahu pohybu pohyb zveétsi o 0-
20° (Modified weeks test)



Zasady a principy dlahovani

* Délka dlahovani:
- RUzné Gdaje
e Tvrda bariéra: 23/24
 Mekka bariéra: 6/24
- Mirny tah — vzdy po 30 — 60minutach, nebo na noc

- POZOR - upozornit pacienta, ze pfi dlahovani prsty otecou



Zasady - V jaké sméru ma byt tah?

e Tah kolmo na kloub

* Tah smeéruje v ose prstu

* Tah smeéruje k os
scaphoideum u Il. -
I\VV.prstu, u V. k V.
MPkloubu

AP

o



Druhy dynamického dlahovani

e Serial static
* Dynamickeé

» Statické progresivni



Serial-static dlahy

°  Typ mobilizacni dlahy
° 7 nizkoteplotniho termoplastu
nebo ze sadry

o Za urCitou dobu se méni tvar
dlahy a postupné se tak zvéetsuje
rozsah pohybu

° |Lze vzt i bezprostredné po
artfrolyzdch a tenolyzach




Dynamicke dlahy

°  Typ mobilizacni dlahy

°  Mda zvétSovat rozsah pohybu v
kloubu

Je zde pruzny tah




Statické progresivni dlahy

°  Typ mobilizacni dlahy
°  Nema pruzny, ale pevny tah




Kdy pouzit ktery typ dlahovani?

Inflammation Proliferative

Ty
* *‘}'. .

(Jacobs a Austin, 2014)




Dlahy pro zvétsovani rozsahu pohybu do extenze




Dlahy pro zvétSovani rozsahu pohybu do extenze




Dlahy pro zvétsovani rozsahu pohybu do flexe




hu pohybu do flexe

vd

senl rozsa
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Dlahy na zv




Relative motion ortéza

* Nosi se v bdélém stavu
* Blokuje MP klouby
 Cili pohyb do PIP a DIP




Syndaktilizace




Elektroaktivni cviceni (Dominique Thomas)

= elektrogymnastika
Pro zdravy sval
Pravouhlé impulzy
Intenzita nadprahove
motoricka
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