OPIS PRZYPADKU - KURS PNF W ORTOPEDII Level 4

Autor : Anita Polanska

Dane pacjenta:
Rok urodzenia:

1994

Zawod:

Uczen

Rozpoznanie (problem zdrowotny):

Skrecenie stawu skokowego lewego.

Wywiad:

Pacjentka od dwoch lat ma problem z lewq stopq -bdl, uczucie niestabilnosci, chrupanie. Wszystko
zaczelo sig od skrecenia lewej stopy- uraz supinacyjny w pazdzierniku 2008 r.

W czasie biegu zle wylgdowata na stopie.
Bol stopy (srednio 6 VAS) utrzymuje sie 3-5 dni az do nastgpnego epizodu bolowego — srednio dwa
razy w miesigcu. Pacjentka skarzy sie na bol wokot kostek przy diugim chodzeniu, zmianie pogody.
Czesto rano po wstaniu wystepuje obrzek wokot kostek. Podczas diugiego stania

w butach z niewielkim obcasem (2-3cm) stopa jest niestabilna, drzy i pojawia sie bol (3-4 VAS).

Pacjentka byta leczona fizykoterapiq i Zelami przeciwbolowymi, przeciwzapalnymi.

Choroby towarzyszqce: dwutukowa skolioza: prawostronna w TH, lewostronna w L; ok 25 stopni

skrzywienia wg Cobba.



Zaburzenie na poziomie partycypacji/udzialu w zyciu codziennym:

1.Po godzinie intensywnego chodzenia pojawia si¢ bol lewej stopy w skali 5-6 VAS
2.W czasie gry w siatkowke po ok 40 min. gry pojawia si¢ bol lewej stopy (6-7 VAS)

1 uczucie niestabilnosci

Zaburzenie na poziomie aktywnos$ci dnia codziennego

Problem ze staniem na palcach obu stop i na palcach lewej N.

(Testy opisane w punkcie 3.)

Zaburzenie na poziomie struktur i funkeji ciala:

Hipoteza: ostabiony mig¢sien trojgtowy tydki
(Testy opisane w punkcie 3)

Czynniki towarzyszace:

Skolioza

Schody w domu (dwa pietra)

TERAPIA
1.Zr6dta irradiacji

- miednica,
- glowa,

- KKG

- PKD



2.Wykonana terapia posrednia i bezposrednia

TERAPIA POSREDNIA:

np.:

- mostek stymulacja przez miednice,

- mostek z kkd na $cianie stymulacja przez miednice,

- w lezeniu na boku spychanie Lkd przez miednicg,
- na czworaka stymulacja przez barki,

- w siadzie spychanie z przeciwnego barku do docisku na stope
- w kleku jednondz stymulacja przez kolano

TERAPIA BEZPOSREDNIA:

np.:

- w lezeniu na boku zmiana normalnej kolejno$ci ruchu we wzorcu Wyp/Odw/Rw z zgieciem

kolana,

- wysoki siad - aktywna stopa,

I dzien terapii

Pozycja wyjsciowa

Cel dziatania

Zasady gtowne

Techniki

W?zorce ruchowe

1. Lezenie tytem, kkd | Stymulacja 1. Op6r manualny 1. Stabilizacja 1.
zgiete, pigty do gory miesni: zwrotna
trojglowego tydki, | 2. Kontakt werbalny 2.
kulszowo-golenio 2. Kombinacja
wych; stymulacja | g skurczow 3.
dolnego tutowia izotonicznych
4, 4,
3.
4,
2. Lezenie na prawym | Pos$rednia praca 1. Kontakt werbalny | 1. Kombinacja 1. Elewacja tylna
boku, Lkd na §cianie, | mig$nia skurczoéw miednicy
stopa L na palce trojglowego tydki | 2. Opér manualny izotonicznych
2.
3. Mechanika ciala 2.
terapeuty 3.
3.
4. 4.
4.
3. Lezenie na prawym | Bezposrednia 1. Zmiana kolejnosci | 1. Kombinacja 1. Wyp/Odw/Rw ze
boku praca mig¢snia ruchu skurczow zgigciem kolana Lkd
trojgtowego 2. Op6r manualny izotonicznych

tydki, stymulacja
mm kulszowo-

3.

2.

2.




goleniowych,

odwodzicieli i 4. 3. 3.
rotatoroOw zewn
4, 4,
4. Siad, kkg w gorze z | Stymulacja 1. Kontakt wizualny | 1. Kombinacja 1. Depresja tylna
pitka, kdL na palcach, | mieénia skurczow topatek dla rotacji
Pkd w gorze troglowego tydki | 2. Opor manualny izotonicznych tulowia
lewej kd,
stabilno$¢ stawu 3 2. Rytmiczna 2.
skokowego stabilizacja
4. 3.
3.
4,
4.
5. Stanie kkg oparte na | Stymulacja 1. Kontakt werbalny | 1. Rytmiczna 1.Wyp/Odw/Rw z
$cianie, LKd z tylu na | migénia stabilizacja wyprostem kolana
palcach, Pkd zgigta troglowego fydki | 2. Aproksymacja LN
lewej kd, 2.
stabilnos¢ stawu 3. 2.
skokowego 3.
4. 3.
4,
4,
I1 dzien terapii
Pozycja wyjsciowa Cel dziatania Zasady glowne Techniki Wzorce ruchowe

1. Lezenie tytem, kkd | Stymulacja 1 .Op6r manualny 1. Stabilizacja 1.
zgiete, piety do gory miesni: zwrotna
trojgtowego tydki, | 2 Kontakt werbalny 2.
kulszowo-golenio 2. Kombinacja
wych; stymulacja | 3 skurczow 3,
dolnego tutowia izotonicznych
4. 4.
3.
4.
2. Lezenie na prawym | Posrednia praca 1. Kontakt werbalny | 1. Kombinacja 1. Elewacja tylna
boku, Lkd na §cianie, | migénia skurczéw miednicy
stopa L na palce trojgtowego tydki | 2. Opor manualny izotonicznych
2.
3. Mechanika ciala 2.
terapeuty 3.
3.
4. 4.




3. Lezenie na prawym

boku

Bezposrednia
praca mig¢$nia
trojgtowego
tydki, stymulacja

1. Zmiana kolejnosci
ruchu

2. Opér manualny

1. Kombinacja
skurczéw
izotonicznych

1. Wyp/Odw/Rw ze
zgigciem kolana Lkd

mm kulszowo- 2.
goleniowych, 3. 2.
odwodzicieli i 3.
rotatorow zewn 4. 3
4,
4,
4. Siad, kkg w gorze z | Stymulacja 1. Kontakt wizualny | 1. Kombinacja 1. Depresja tylna
pitka, Lkd na palcach, | mig$nia skurczow lopatek dla rotacji
Pkd w gorze troglowego fydki | 2 .Opoér manualny izotonicznych tulowia
lewej kd,
stabilno$¢ stawu 3. 2. Rytmiczna 2.
skokowego stabilizacja
4. 3.
3.
4.
4,
5. Stanie kkg oparte na | Stymulacja 1 .Kontakt werbalny | 1. Rytmiczna 1. Wyp/Odw/Rw z
$cianie, Lkd z tylu na | mie$nia stabilizacja wyprostem kolana
palcach, Pkd zgigta troglowego tydki Lkd
lewej kd, 2. 2.
stabilno$¢ stawu 2.
skokowego 3. 3.
3.
4, 4.
4,
[T dzien terapii
Pozycja wyjsciowa Cel dziatania Zasady gtowne Techniki W?zorce ruchowe

1. Lezenie tytem, kkd
zgiete na $cianie, pigty
do gory

Stymulacja
miesni:
trojgtowego tydki,
kulszowo-
goleniowych;
stymulacja
dolnego tutowia,

1. Opér manualny
2. Kontakt werbalny
3. Kontakt wizualny

4.

1. Kombinacja
skurczéw
izotonicznych

2. Stabilizacja
zwrotna




2. Lezenie na prawym

Na aktywnej tydce

1. Op6r manualny

1. Kombinacja

1. Wyp/Odw/Rw z

boku, Lkd praca kd skurczéw wyprostem kolana
wyprostowana na przeciwnej; dwa 2. Mechanika ciata izotonicznych Lkd
$cianie na palcach, punkty podporu, terapeuty
Pkd zgicta stabilizacja 2. Dynamiczna 2. Zg/Odw/Rw ze
lewego stawu 3. Kontakt werbalny | zwrotno$¢ ciagla zgigtym kolanem
skokowego Pkd
4. Irradiacja 3.
3.
4,
4.
3. Kl¢k na Pkd, Lkd z | Stymulacja 1. Kontakt wizualny | 1. Kombinacja 1.
przodu na palcach, mig$nia skurczéw
kkg wzdtuz ciata trojgtowego tydki | 2. Aproksymacja izotonicznych 2.
3. Opor manualny 2. 3.
4. 3. 4.
4,
4. Wysoki siad, kkg Aktywna stopa— | 1. Kontakt manualny | 1. Stabilizacja 1. Zg/Odw/Rw ze
skrzyzowane na klp. trzy punkty zwrotna zgieciem kolana Pkd
Pkd w gorze podporu 2. Aproksymacja
2. Rytmiczna 2.
3. stabilizacja
3.
4. 3.
4,
4.
5. Stanie przodem do | Aktywnos¢ 1. Opo6r manualny 1. Kombinacja 1. Wyp/Odw/Rw z
lezanki, kkg lekko mig$nia skurczow wyprostowanym
przytrzymuja si¢ trojglowego tydki, | 2. izotonicznych kolanem Lkd
stotu, Lkd z tytu, Pkd | osiowo$¢ kolana i
zgigta potozona na stopy 3. 2. Rytmiczna 2. Zg/Odw/Rw ze
krzeselku stabilizacja zgieciem kolana
4. Pkd
3.
3.
4,




IV dzien terapii

Pozycja wyjsciowa Cel dziatania Zasady glowne Techniki Wzorce ruchowe
1. Lezenie na plecach | Aktywno$¢ 1. Aproksymacja 1. Rytmiczna 1.
Lkd zgieta, L stopa na | mig$nia stabilizacja
palce, Pkd trojgtowego tydki, | 2. Opér manualny 2.
skrzyzowana lezy na | obciazenie stopy, 2. Kombinacja
Lkd aktywno$¢é 3. skurczow 3.
prostownikow izotonicznych
Lkd 4. 4.
3.
4.
2. Na czworaka, Lkd Stymulacja 1. Op6r manualny 1. Kombinacja 1. Elewacja przednia
prosta oparta na mig$nia skurczéw lopatek
Scianie z pietg w gorze | trojglowego tydki | 2. Mechanika ciata izotonicznych 2.
terapeuty
2. Stabilizacja 3.
3. zwrotna
4.
4. 3.
4.
3. W lezeniu na boku | Koordynacja 1. zmiana normalnej | 1. Dynamiczna 1. Wyp/Odw/Rw ze
prawym, Lkd zgicta miedzy grupami kolejnosci ruchu zwrotnos$¢ ciagla zgieciem kolana Lkd
miesniowymi:
zginaczy i 2. 2. 2.
prostownikow
stopy 3. 3. 3.
4, 4. 4,
4. Wysoki siad, kkg Aktywnosc¢ 1. Kontakt manualny | 1. Rytmiczna 1.
podparte z tytu, kolana | mies$ni: stabilizacja
lekko zgigte, pupa do | prostownikow, 2. Op6r manualny 2.
g6ry, stopy na palce trojglowego tydki, 2. Stabilizacja
czworoglowego 3. zwrotna 3.
uda, osiowo$¢
kolana i stopy, n 3. 4

obciagzenie stopy




5. Stanie bokiem do Aktywnos¢ tydki | 1. Aproksymacja 1. Rytmiczne 1.
lezanki, Lkd z tytu, w chodzie w fazie pobudzanie ruchu
Pkd z przodu TST 2. Opor 2.
2. Kombinacja
3. skurczéw 3.
izotonicznych
4. 4,
3.
4.
V dzien terapii
Pozycja wyjsciowa Cel dziatania Zasady gtowne Techniki Wzorce ruchowe

1. Lezenie na plecach, | Aktywno$¢ 1. Kontakt wizualny | 1. Kombinacja 1.
NN zgiete, Lkd na mig$nia skurczow
palcach trojglowego tydki, | 2. Kontakt werbalny | izotonicznych 2.
dwa punkty
podporu 3. 2. Stabilizacja 3.
zwrotna
4. 4.
3.
4,
2. Lezenie na prawym | Na aktywnej tydce | 1. Opér manualny 1. Kombinacja 1. Wyp/Odw/Rw z
boku, Lkd praca kd skurczéw wyprostem kolana
wyprostowana na przeciwnej; dwa 2. Mechanika ciata izotonicznych Lkd
$cianie na palcach, punkty podporu, terapeuty
Pkd zgicta stabilizacja 2. Dynamiczna 2. Zg/Odw/Rw ze
lewego stawu 3. Kontakt werbalny | zwrotno$¢ ciagta zgieciem kolana
skokowego Pkd
4. Irradiacja 3.
3.
4.
4.
3. Stanie wysoki krok | Dynamicznapraca | 1. Opér manualny 1. Kombinacja 1.
Pkd, Lkd z tytu tydki skurczow
2. Mechanika ciata | izotonicznych 2.
terapeuty
2. 3.
3.
3. 4.
4,
4,
4. Stanie przodem do | Nauka 1. Kontakt manualny | 1. Kombinacja 1.
$ciany, kkg na $cianie, | przyjmowania skurczow
pigty do gory, lekko cigzaru przez 2. Kontakt werbalny | izotonicznych 2.
zgigte kolana, Lkd w | stopg, aktywnosé
gorze mi@éni: .| 3. Op6r manualny 2. Rytmiczna 3.
trojgtowego tydki, stabilizacja

odwodzicieli i




rotatorow zewn 4. 4,
3.
4,
5. Stanie w lekkim Sprezystosc¢ tydki | 1. Opoér manualny 1. 1.
rozkroku i na lekko dla odbicia i
ugietych kkd, szybkiego chodu | 2. Aproksymacja 2. 2.
podskoki
3. 3. 3.
4. 4. 4.
VI Dzien terapii
Pozycja wyjsciowa Cel dziatania Zasady glowne Techniki Wzorce ruchowe
1. Lezenie na plecach, | Aktywnos¢ 1. Kontakt wizualny | 1. Kombinacja 1.
kkd zgiete, Lkd na mies$nia skurczow
palcach trojgtowego tydki, | 2. Kontakt werbalny | izotonicznych 2.
dwa punkty
podporu 3. 2. Stabilizacja 3.
zwrotna
4, 4,
3.
4,
2. Lezenie na prawym | Na aktywnej tydce | 1. Op6r manualny 1. Kombinacja 1.
boku, Lkd praca kd skurczow
wyprostowana na przeciwnej; dwa 2 Mechanika ciata izotonicznych 2.
$cianie na palcach, punkty podporu, terapeuty
Pkd zgigta stabilizacja 2. Dynamiczna 3
lewego stawu 3. Kontakt werbalny | zwrotno$¢ ciagta
skokowego 4
4. Irradiacja 3.
4.
3. Stanie wysoki krok | Dynamicznapraca | 1. Op6r manualny 1. Kombinacja 1.
Pkd, Lkd z tytu tydki skurczow
2. Mechanika ciata | izotonicznych 2.
terapeuty
2. 3.
3.
3. 4.
4,




4. Stanie przodem do | Nauka stopy 1. Kontakt manualny | 1. Kombinacja
$ciany, kkg na $cianie, | przyjmowania skurczow
piety do gory, lekko cigzaru, 2. Kontakt werbalny | izotonicznych
zgicte kolana, Lkd w | aktywno$¢
gorze migsni: | 3. Opér manualny 2. Rytmiczna
trojgtowego tydki, stabilizacja
odwodzicieli i
, 4.
rotatorow zewn 3.
4.
5. Stanie w lekkim Sprezystos¢ tydki | 1. Opoér manualny 1.
rozkroku i na lekko dla odbicia i
ugietych kkd, szybkiego chodu | 2. Aproksymacja 2.
podskoki
3. 3.
4, 4.
3. Efekty terapii
1.Bdl pojawia si¢ po 1,5 godz. intensywnego chodzenia
2.W czasie gry w siatkdwke po ok 70 min. gry pojawia
si¢ bol lewej stopy 1 uczucie niestabilnosci
Test na poziomie aktywnosci dnia codziennego
Opisz test(y)
1) Stanie na palcach obu kkd z zamknietymi oczami,
stopy na szerokos¢ bioder - czas
2) stanie na palcach Lkd, Pkd w gorze- ok. 90 stopni
zgiecia w biodrze i kolanie — jak diugo pacjent utrzyma
te pozycje?
1) 3s 1)8,01s
1 dzien terapii 2) 2,69 2)3,20s

Data: 25.08.10




1) 7,40s 1) 17,20
Ostatni dzien terapii | 2) 3.25 s 2)6s
Data: 03.09.10

Test na poziomie struktury / funkcji ciata

1) ilos¢ wspiec na palcach na Lkd, Pkd w gérze — ok. 90
stopni zgiecia w biodrze i kolanie, Kkg wzdtuz ciata

1) 4 1) 7
1 dzien terapii
Data: 25.08.10

1)11 1) 17
Ostatni dzien terapii
Data: 03.09.10

Program pracy domowej dla pacjenta:

1. Zadanie
Unoszenie bioder do gory

a) pozycja wyjéciowa

lezenie na plecach, kkd zgiete na Scianie, stopy na palce

b) ilo$¢ powtdrzen
20 powtorzen w 5 seriach

C) przerwy
2 minuty przerwy pomi¢dzy seriami

Uzasadnienie




- Stymulacja mig$nia trojgtowego tydki i stabilno$ci stawu skokowego

2.Zadanie
Skoki w gore

a) pozycja wyjsciowa
stanie

b) ilo$¢ powtorzen
15 powtdrzen w 5 seriach

C) przerwy
2 minuty przerwy pomiedzy seriami

Uzasadnienie

- Dynamiczna praca migénia trojglowego tydki potrzebna do szybkiego chodu, biegania.



