Vysetreni hybnych stereotypu

Pohybové stereotypy jsou jednou ze soucdsti kineziologického vySetreni. Pacient provadi pohyb a vySetrujici
sleduje:

1. které svaly se zapojuji,
2. v jakém poradi se zapojuiji.

Kazdy pohyb ma

= svoji vychozi polohu,
= (isté (spravné, normalni, fyziologické) provedeni a
= popsana typickd chybna provedeni pohybu svédcici pro urcité dysfunkce pohybového systému.

Priklady

1. Extenze v kycelnim kloubu
2. Abdukce v kycelnim kloubu
3. Flexe trupu

4. Flexe sije

5. Abdukce v ramennim kloubu
6. Zkouska kliku

Extenze v kycelnim kloubu

Provedeni
Vysetfovana osoba lezi na brise a pomalu elevuje DK.

Norma
M.gluteus max., ischiokruralni svaly, kontralat. paravertebralni svaly v bederni patefi, posléze i homolateralini.
Nakonec se aktivacni vina Sifi do oblasti hrudni.

Chyba
M.glutaeus max. se zapina pozdé nebo vibec. Jako prvni se zapinaji hamstringy (ischiokruralni svaly),
souhyby: ZR, ABD DK, pfi insuficienci v kfizové oblasti se jako prvni zapinaji stejnostranné vzprimovace v
hrudni pateri a vina se Sifi kaudalné. Nutné sledovat pletenec ramenni - pfi patologickych stereotypech v
oblasti horni poloviny téla dochéazi k hyperaktivité svaldl ramenniho pletence.

Abdukce v kycelnim kloubu

Provedeni
vleZze na boku abdukce

Norma
Cistd abdukce ve frontdIni roviné a rovnovaha mezi aktivaci m. gluteus med. a m. TFL (nebo aktivita m. glut
med. je vétsi).

Chyby

1. pfi Utlumu m. glut.med. je v pfevaze TFL, m. iliopsoas, m. rectus femoris tj. neni Cistd abdukce, ale ZR, F v
kycelnim kloubu

2. pfevaha m. quadratus lumborum + dalSi dorzalni svaly. Pohyb zacind elevaci pdnve, m.gluteus medius a
minimus jsou v Utlumu - abdukce pokracuje vétSinou mechanismem TFL.

Flexe trupu

Provedeni

Pacient leZi na zadech a postupné se kulaté zveda smérem k pokréenym kolen@im.
Norma

plynuly, kulaty pohyb
Chyba

tendence k lordotizaci v oblasti kréni a bederni patere, "vySvihnuti se"


https://www.wikiskripta.eu/w/M._gluteus_maximus

Flexe Sije

Norma
pohyb je zajistovan hlubokymi flexory Sije, a to hlavné mm. scaleni.
Chyby
flexe Sije predsunem, svédci to pro prevahu m. SCM. Je-li pfitomna rotace, pak jde o jednostrannou dysfunkci.

Patologicky stereotyp vede: k pretizeni thorakolumbalniho pfechodu a cervikokraniélniho pfechodu. Casto u bolesti
hlavy, zavrati. Jemnéjsi zkouska: zkouska vydrze. Dostatecné silné hluboké Sijové flexory jsou s to hlavu bez
tremoru nebo nejistoty udrzet alespon 20 s.

Abdukce v ramennim kloubu

Poda ndm dobré informace o celkovém charakteru hybnych stereotypll v oblasti pletence ramenniho.

Provedeni
vsedé

Norma
pohyb zacind m. deltoideus a m. supraspinatus. Aktivace hornich vldken m. trapezius plsobi pouze
stabilizacné. Dolni fixatory lopatky.

Chyby: pohyb zacind elevaci celého pletence ramenniho => nedostatecnd stabilizace lopatky (norma 1° rotace
lopatky na 10° abdukce v rameni), scapula alata

Stereotyp klik - vzpor

Provedeni
Z lehu na briSe zvolna vzpor lezmo a prechod zpét do vychozi polohy

Norma
Pohyb je proveden plynule, bez tzv. odlepeni lopatek, nedochdzi k lordotizaci bederni patere nebo kyfotizaci v
hrudnfi

¢asti
Chyby

Dojde k tzv. odlepeni lopatek od hrudniku, zvlasté pri prechodu ze vzporu zpét do lehu, dojde k ndpadnému
prohloubeni hrudni kyfézy nebo bederni lordézy
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