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ABSTRAKT

Bakalarska prace se zabyva fyzioterapii po plastice LCA u sportovcti. Prace

obsahuje tfi ¢asti — teoreticka, metodologicka a specialni cast.

V teoretické ¢asti je popsana anatomie, kineziologie a biomechanika kolenniho
kloubu. Déle je zde popsan predni zkfiZeny vaz, moznosti poranéni a moznosti
lécby. V metodologické casti jsou popsany dvé skupiny probandt a pracoviste,
ve kterém probihala vySetfeni. Ddle obsahuje charakteristiku vySetfovacich

postuptli a pouzitych testt ve specidlni ¢asti bakalarské prace.

Specidlni ¢ast bakalaiské prace obsahuje vstupni vySetfeni vsech proband,
ktefi byli rozdéleni do skupiny A, a do skupiny B, podle toho, jestli se jednalo o
vykonnostniho nebo rekreacniho sportovce. Dale v této casti je kapitola
vysledky, kde jsou uvedeny hodnoty vstupniho a vystupniho vySetfeni. Jsou
zobrazeny pomoci tabulek. Grafy pak zndzornuji porovnani vysledki vstupniho
a vystupniho vySetfeni u goniometrie, svalové sily koncetiny, a uvadéji vysledky

specialnich testd.

Kapitola diskuze se zabyva detailnéjSim popisem vysledkti a ndslednym
porovnanim vysledkti od jinych autorti. Je zde srovnan navrat ke sportu u
vykonnostnich a rekreacnich sportovct. V zavéru jsou shrnuty vysledky a

nasledné vyhodnoceni cile prace.

Klic¢ova slova

pfedni zkiiZzeny vaz, plastika LCA, kolenni kloub, vykonnostni sportovec,

rekreacni sportovec



ABSTRACT

The bachelor thesis deals with physiotherapy after LCA surgery in athletes. The

thesis contains three parts - theoretical, methodological and special part.

The theoretical part describes the anatomy, kinesiology and biomechanics of the
knee joint. Furthermore, the anterior cruciate ligament, injury possibilities and
treatment options are described. The methodological part describes the two
groups of probands and the department in which the examination took place.
Furthermore, it contains the characteristics of the examination procedures and

the tests used in the special section of the bachelor thesis.

The special part of the bachelor thesis contains the initial examination of all
probands, who were divided into group A and group B, depending on whether
they were performance or recreational athletes. Further in this section is the
results section where the values of the entrance and exit examination are given.
They are displayed using tables. The graphs then show the comparison of the
results of the initial and final examinations for goniometry, muscle strength of

the limb and give the results of the special tests.

The discussion chapter deals with a more detailed description of the results and
subsequent comparison of results from other authors. Return to sport in
performance and recreational athletes is compared. Finally, the results are

summarized followed by an evaluation of the aims of the thesis.

Keywords

anterior cruciate ligament, LCA surgery, knee joint, performance athlete,

recreational athlete
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1 UVOD

Kolenni kloub je sloZity a nejvétsi kloub v lidském téle. Z hlediska anatomie a
funkcnosti je velmi komplikovanym kloubem lidského téla. Kolenni kloub je
slozen zmnoha komponent(i, diky kterym jej cini nachylnym Kk riznym

zranénim a porucham.

V dnesni dobé se poranéni predniho zkfiZeného vazu fadi mezi nejcastejsi
sportovni urazy. Mezi sporty, pfi kterém se toto poranéni stava, se fadi
predevsim fotbal, basketbal a lyZovani. Toto poranéni by se mohlo nazyvat
novodobou epidemii, z diivodu sportovani do vyssiho véku, a také zvysujici se

rychlost a dtiraz ve sportu vede k nartistu tirazti pfedniho zkfiZeného vazu.

Cilem rehabilitace je navrat sportovce do bézného Zivota. Sportovci kladou
narok, aby rekonvalescence probihala, v co nejkratsi mozné dobé. Ale je dtilezité
respektovat rizika a tiskali v rehabilitaci, aby nedoslo k vyskytim komplikaci po

operaci.

Toto téma jsem si zvolila, protoZe jsem se ¢ast svého Zivota pohybovala ve
vrcholovém sportu, kde tirazy kolenniho kloubu byly casté. Chtéla jsem se vice
néco dozvédét o plastice predniho zkfiZeného vazu a o problematice kolenniho

kloubu.
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2 CILE PRACE

Cilem této bakaldiské prace je porovnani dvou skupin probandi -
vykonnostnich a rekreacnich sportovct, ktefi podstoupili stejny operacni vykon,
plastika pfedniho zkfiZzeného vazu. Bude porovnana rekonvalescence a nasledny
navrat ke sportovni cinnosti. K vyhodnoceni téchto vysledkti budou pouzity

testy — dfep na jedné noze a skok na jedné noze.

1



3 PREHLED SOUCASNEHO STAVU

3.1 Anatomie kolenniho kloubu

Jde o sloZeny kloub, nebot se v ném stykaji kost stehenni — (femur), kost holenni
— (tibie) a nejvétsi sezamska kost — ¢éska (patella). Kloubni plochy jsou pokryty
kloubni chrupavkou. Mezi sty¢né plochy femuru a tibie jsou vloZeny kloubni

menisky [7], [29].

Kloubni hrboly stehenni kosti jsou slozité zakfiveny. Zakfiveni kloubnich
ploch neni u obou kondyli stejné. Zevni kondyl je mensi, stoji téméf sagitalné a
vycéniva vice dopredu, zatimco vétsi vnitini kondyl se k nému svym prednim

okrajem staci a priblizuje [10, strana (dale str.) 187].

Kloubni pouzdro je tvofeno dvéma vrstvami — vazivova membrana a
synovidlni membrana. Mezi funkce kloubniho pouzdra patfi: stabilita,
pohyblivost kloubu, vyZziva kloubu, zvySovani a udrzovani pruznosti chrupavky
a snizuje tfeni kloubnich ploch. K vyrovnani nestejné zakfivenych kloubnich
ploch slouzi menisky (vnitini — medidlni, vnéjsi — lateralni). Kolenni kloub je
obalen vazivovym aparatem, ktery zajiStuje stabilitu kolene ve spolupraci se

systémem svalovych stabilizatora [10].

3.1.1 Chrupavka a menisky

V kolennim kloubu je hyalinni chrupavka. Ta za normalni situace byva tvrda,
sklovité hladka a pruznd. Chrupavka pomeérné piesné kopiruje tvar kloubnich
koncti, ale neni rovnomérné silnd. Nejtlustsi chrupavka se pravé nachazi na
kolennim kloubu, na kloubni ploSe ¢ésky. Chrupavka je napojena svymi vldkny

na perichondrium. Jedna se o vazivové pouzdro. Toto pouzdro zajistuje vyzivu

12



chrupavky. Funkci chrupavky je ochrana kosti proti mechanickému poskozeni

[10], [11].

Jelikoz stycné plochy vsech artikulujicich kosti jsou zakfivené, vyrovnavaji to
menisky. Menisky jsou pruzné a pevné. SlouZzi k tlumeni ndrazii, pfenaseji a
rozkladaji hmotnost téla a brani k opotfebovani kloubnich chrupavek. V koleni
se nachazi meniskus medialis a meniskus lateralis. Lisi se tvarem, velikosti, ale

také pohyblivosti [10].

Meniskus medialis je vétsi a polomésicity. Je spojen pomoci kloubniho
pouzdra se zadni casti vnitfniho kolaterdlniho vazu, ktera omezuje jeho

pohyblivost [10], [20].

Meniskus lateralis je téméf kruhovy. Je se svym zadnim obvodem spojen
pomoci kloubniho pouzdra s musculus (dale m.) popliteus, a je tedy ve své
poloze a tvaru ovliviiovan i stahy tohoto svalu. Tento meniskus je vice pohyblivy,
protoze se cipy témér upevinuji ve stejném misté a neni fixovan jinymi vazy [8],

[19].

Odtrzeni meniskti od kloubniho pouzdra zptisobi jejich uvolnéni a moznost

uskfinuti mezi kloubnimi plochami [7, str. 323].

3.1.2 Vazivovy aparat

Kolenni kloub je chranén vazy, které brani pohybu kloubu ve vSech smérech.
Vazy funguji jako hlavni stabilizatory kloubu, k tomu jim napomadhaji svaly, jako
dynamické stabilizatory. Vazivovy aparat je tvofen vazy kloubniho pouzdra a

nitrokloubnimi vazy, které propojuji femur s tibii [10].

Vpredu se nachazi slacha m. quadriceps femoris, poté slacha pokracuje jako

ligamentum (dale lig.) patellae. V lig. patellae je zanofen hrot patelly. Po stranach
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pouzdra se nachdzeji postranni vazy - lig. collaterale tibiale et fibulare. Jdou od
prislusného epicondylu femuru na tibii (tibialni vaz) a na hlavici fibuly (fibularni
vaz). Tyto vazy zajistuji stabilitu kolene pfi extenzi kloubu a pfi priabéhu pohybu
do castecné flexe. V zadni casti se nachazi lig. popliteum obliquum, probiha
Sikmo zdola zmedidlni strany zevné a nahoru, odbocuje z uponu
m. semimembranosus. Dale se tu nachazi lig. popliteum arcuatum, jedna se o

méné vyznamny vaz. Ma tvar zaobleného pismene Y, a je spojen s hlavici fibuly

[71.

Mezi nitrokloubni vazy zafazujeme zkfiZené vazy (ligamenta cruciata genus),
které spojuji femur s tibii. Ddle sem patfi lig. transversus genus, ktery propojuje
pfedni rohy obou menisk(i. Posledni vazy, které jsem zafazujeme jsou lig.

meniscofemorale posterius a lig. meniscofemorale anterius [7], [20].

3.2 Pfedni zktizeny vaz

Pfedni zkfiZeny vaz neboli lig. cruciatum anterius (ddle LCA) zacind na vnitini
plose zevniho kondylu femuru, a jde do pfedni interkondyldrni plochy. Vaz
muzeme rozdélit na dvé ¢asti. Delsi (3 az 4 centimetry (dale cm)), jednd se o slabsi
anteromedidlni ¢ast, kterad tvofi v plné extenzi pfedni a horni okraj vazu. Kratsi
(2 az 3 cm), jedna se o silnéjsi ¢ast posteriolateralni, kterd tvofi v plné extenzi
dorzalni a spodni okraj vazu. Pokud mame 90° flexi, dochazi ke zkfiZeni obou
¢asti vazu ve stfedu. Priimérna Sifka vazu ve stfedni ¢asti je kolem 11 milimetr{i

(dale mm) [6], [12].

Mezi jeho zdkladni funkce se zafazuje omezeni posunu hlezenni kosti
dopfedu a zabezpeceni vnitini rotace bérce. Jeho nejvyssi zatiZeni probiha pri

vnitini rotaci bérce, pfedevsim pokud se koleno nachazi v hyperextenzi [6], [10].
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Napéti tohoto vazu se méni v ndvaznosti na aktivni pohyb. Posterolateralni
¢ast je napnuta zejména v extenzi, pti 15° flexi zacina tenze postupné klesat a jeho
minimum pfichazi mezi 30° az 40° flexe, s nartstajici flexi tenze opét roste. Pfi
90° je jeho anteromedidlni ¢ast silné napnuta. Zevni rotaci se vaz dostava do
relaxace, kdy se ve vazu sniZzuje napéti. Naopak pfi vnitfni rotaci napéti ve vazu

opét vzrusta [6].

3.3 Biomechanika kolenniho kloubu

Kolenni kloub je nosny kloub a méa dvé hlavni funkce: umoZznuje potfebny
rozsah pohybti mezi stehnem a bércem, a soucasné zajistuje i optimalni pfenos

tlakovych sil vzniklych ¢innosti svalti a hmotnosti téla [6].

3.3.1 Pohyby v kolennim kloubu

Pohyby v kolennim kloubu se rozdé€luji: na flexi (v rozsahu 130-160°), extenzi

(zékladni postaveni kloubu), vnitfni rotaci (17°) a zevni rotaci (17°) [10].

Pfi zacatku flexe z plné extenze dochdzi nejprve k vnitini rotaci bérce zhruba
o 5°. V této fazi se kolenni kloub odemkne. Poté nasleduje valivy pohyb, kdy
femur se vali po tibii a po obou meniscich. V konecné fazi flexe dochazi k pohybu
klouzavému, kdy se pofdd zmenSuje kontakt femuru s tibii a menisky se
posouvaji po tibii dozadu. Flexe kolenniho kloubu se dokoncuje
v meniscotibidlnim spojeni, pfi¢emz posun zevniho menisku po tibii je mnohem
vétsi (12 mm) nez posun vnitiniho menisku (asi 6 mm). Flexe kolene jisti zkiiZzené
vazy, které brani pohybu artikulujicich kosti. Céska klouZe pfi flexi distalné [6],

[10].

Extenze probihd v opacném poradi az k zavérecné rotaci, kdy se kolenni kloub
uzamkne. Rotace je do urcité miry zavisla na flexi, jelikoz stupen flexe ovliviiuje

i rozsah rotace. Rota¢ni pohyb je zavisly na usporadani vazivového aparatu a k
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jeho vztahu ke kostnim strukturdm. Rozsah rotace je jen velmi malo ovlivnén

tvarem kloubnich ploch [12].

Hlavni vliv na rotaci ma usporadani vazu. U rotaci to 1ze rozdélit to tf1 pilifa.
Centralni pilif je tvofen zkfizenymi vazy, medidlni pilif vnitfnim postrannim
vazem a kloubnim pouzdrem a lateralni pilif je sloZen ze zevniho postranniho
vazu a kloubniho pouzdra. Timto jsou kondyly femuru stabilizovany z obou
stran. DalS$im dtleZitym bodem je priibéh obou zkfizenych vazii ve frontalni
roviné. Zadni zkfiZeny vaz probiha téméf vertikalné, ale sklon predniho

zkfizeného vazu je mnohem vétsi [6].

To je jedna z mozZnych pricin umoznujici pfi rotaci vétsi volnost laterdlnimu
kondylu femuru nez kondylu medialnimu. Pohyblivost obou meniski téZ neni

zanedbatelna [6, str. 53].

3.3.2 Svaly kolenniho kloubu

Svaly kolenniho kloubu méme uloZeny jak na pfeni strané stehna: m. sartorius
a m. quadriceps femoris, tak i na zadni strané: m. biceps femoris,
m. semitendinosus, m. semimembranosus a m. popliteus, i pfesto, Ze tento sval,

stejné jako m. gastrocnemius lezi prevazné na bérci [12].

Flexi provadéji m. biceps femoris, m. semitendinosus a m. semimembranosus.
Mezi pomocné svaly patfi: m. gracilis, m. sartorius, m. gastrocnemius a
m. popliteus. Mezi neutralizacni svaly se pak zafazuji: m. biceps femoris jedné

strany, m. semimembranosus a m. semitendinosus druhé strany [12].

Extenzi provadi pfedevsim m. quadriceps femoris. Mezi pomocné svaly se
zafazuji: m. tensor fascie latae a m. gluteus maximus. Mezi neutralizacni svaly
patfi: m. gluteus maximus, m. biceps femoris (caput longum), m. semitendinosus

a m. semimembranosus [12].

16



Vnitfni rotaci v koleni (pouze ve flexi) provadéji m. biceps femoris a m. tensor
fascie latae. Mezi zevni rotatory (opét pouze ve flexi kolene) patfi:
m. semitendinosus a m. semimembranosus. Mezi pomocné svaly se pak fadi:

m. gracilis a m. popliteus [12].

3.4 Moznosti poranéni predniho zkfiZzeného vazu

Poranéni predniho zkfiZeného vazu je zdvazné poranéni zasahujici funkci
kolenniho kloubu. Toto poranéni je casto spojovano se sportovni aktivitou, jako
je lyzovani, fotbal, tenis, squash. U sportovci(i mtize toto poranéni vzniknout na
tréninku nebo pri zdpase, pfi nahlém pretiZeni. Jedna se o relativné casté
poranéni kolenniho kloubu predevsim u Zen, u kterych je az 8krat vétsi riziko

poranéni tohoto vazu [23], [26].

Mezi nejcastéjsi obtiZe patfi: pocit nejistoty, pocit prasknuti v koleni, rychly
otok, nevykonnost kloubu, opakované piihody s podklesnutim kloubu a
recidivujici ndplné kloubu. Poranéni byva cdasto kombinované s poranénim
medidlntho menisku a rupturou medidlniho kolaterdlniho vazu. Pokud by
nebyla dostate¢né osetfend instabilita, mohlo by to vést k predéasnému rozvoji

gonatrdzy se vsemi dutsledky [2], [23].

Mezi nejcastéjsi zptsob poranéni LCA byva nepfimym nasilim, pfedevsim
nasilnou abdukci a zevni rotaci bérce. Pfikladem pravé miize byt nekontrolovany

dopad na lyzich, proslapnuti kolene pfi fotbale nebo pfimy ndraz na koleno [8].

Z Klinického a terapeutického hlediska 1ze poranéni predniho zkiiZeného
vazu rozdélit do tii skupin, ale mezi prvni a druhou skupinou je vsak velmi
obtizné nalézt presnou hranici. Poranéni se rozdéluje na: pietaZeni (distenzi)

vazu, ¢astecnd ruptura vazu, anebo uplna ruptura vazu [6].

17



U pfetazeni vazu dojde k piekroceni hranice, kterd odpovida elasticité vazu,
to znamena o vice jak 5 % jeho délky. Pfi tomto pfetaZeni vznikd mikroskopické
poskozeni vazu. Jeho kolagenni vldkna jsou pretaZzena (maji vlnity prabéh),
muzeme najit i drobné hematomy. Makroskopicky nebyvaji na vazu vétsi zmény,
vaz ale miiZe byt o néco volnéjsi. Casto nebyvé ani potieba kratké imobilizace.
Lékar mtze pouZit obstfik a v domaci 1écbé lze aplikovat chlad na odstranéni
bolesti. Casné se zde mtize zacit s funkénim lé¢enim. U zhojeni dochazi i pii
¢astecném pourazovém prodlouzeni vazu k navratu do jeho ptavodni délky,
postiZzené vazy by se vSak nemély pretézovat. U pretaZeni vétSinou ani nedochdzi
k potrazové synovialitidé provazené naplni kloubu. Ke zhojeni dochdzi béhem

4 tydni [6].

U castecné ruptury nedojde k pferuseni kontinuity vazu. Na vazu se nachazi
pretrZzené snopce vazu, malé ¢i velké hematomy a edematézni prosaknuti vazu.
Vaz byva vétsinou prodlouZen a jeho pevnost je sniZzena. Pfi vySetfeni se mtize
zjistit naznacend instabilita, kterd vznika nasledkem prodlouzeni vazu. Pfi naplni
kloubu byva vétsinou indikovdna punkce. Lécba pfi castecné ruptury vazu
vyzaduje klid. Vyuziva se sadrova fixace, kterd byva dana na 4 tydny. Po této

dobé lze zacit s funkcni lécbou [6].

Pfi tplné ruptute vazu dochdzi zcela k preruseni kontinuity vazu, kromé toho
jesté dochazi k dalsim drobnéjsim poskozenim a rozvlaknénim. Béhem nékolika
dnti dojde ke zkraceni koncli vazu, navic dojde k dislokaci. Nepfizniva situace
nastava u zkfiZenych vazi, které probihaji kolennim kloubem volné. Nejméné
priznivé je pretrzeni vazl v jejich stfedni tietiné, plati zejména pro vazy zkiiZené.
Naopak nejptiznivéjsi jsou poranéni vazu, pfi nichz je apon vytrzen s kostnim

fragmentem [6].
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Poranéni pfedniho zkfizeného vazu lze rozdélit podle mechanismu turazu, a
to na: medidlni nestabilitu, laterdIni nestabilitu, hyperextenzni poranéni a tzv.

izolovanou 1ézi prfedniho zkfizeného vazu [6].

Medidlni instabilita tvori vice nez 90 % vSech poranéni vazivového aparatu
kolenniho kloubu. K tomuto poranéni dochazi ptisobenim kombinaci abdukce a
zevni rotace bérce pri soucasné flexi kloubu v rtizném stupni. Tento typ poranéni
vznikd ptisobenim jak pfimého, tak nepfimého nasili. Hlavni tlohu md vnitfni
postranni vaz, ktery puisobi jako primarni stabilizator p¥i abdukci i zevni rotaci

bérce [6].

Laterdlni instabilita je vzacnd, tvofi zhruba 5 % vSech poranéni vazivového
aparatu kolenniho kloubu. Pfi¢inou byva uvadéna zejména nasilnd addukce,

sdruzenad se zevni ¢i vnitini rotaci bérce a pfimé medialni nasili [6].

Hyperextenzni poranéni je velmi vzacné poranéni, ale kviili svym dtsledkim
patfi mezi nejtézsi. Ktomuto poranéni dojde prfedevSim pri pfimém
hyperextenznim nasili. Pokud se k hyperextenzi pfida i nasili plisobici ve sméru
addukce ¢i abdukce, je charakter poranéni jiny. Kdyby pokracovalo nasili, doslo
by kluxaci kolenniho kloubu, provazené poranénim poplitedlnich cév nebo

nervus peroneus communis [6].

K izolované 1ézi predniho zkfiZeného vazu dochdzi nepfimym mechanismem
nasilnou vnitfni rotaci bérce béhem terminalni faze extenze kloubu. Pfi tomto
poranéni dochdzi k poskozeni pfedniho zkfizeného vazu, ale také dochazi ke
vzniku distenze dorzalni ¢asti pouzdra, coz se projevijako hemoragie v pouzdru.

Dale mtiZe dojit k odtrZeni obou menisk v oblasti jejich zadnich rohi [6].
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3.5 Vysetfeni a diagnostika

Pfi diagnostice a vySetfeni byva dutlezité odebrani anamnézy, kde se pacienta
ptame na aktudlni potiZe, jak se traz stal, na pocity nestability. Dale se ptdme na

bydleni, na druh prace, na léky, na alergie a tak dale (dale atd.) [8].

Pri vySetfeni pohledem (aspekci) se porovnava tvar kolenniho kloubu
s druhou koncetinou. Také se pozoruje, zda se zde nenachazeji pohmoZdéniny,
pripadné podkoZzni hematomy, ale také postaveni kloubu (pfi bolestech se casto
kloub nachdazi v semiflexi, protoZe extenze je pfi bolestech nemozna). Déle se

pacient sleduje pri chuzi [6].

Palpaci se vySetfuji dtilezité anatomické struktury jako jsou vazy, Slachy,
kloubni pouzdro a svalové stabilizatory. Dale se koncetina vySetfuje pfi aktivhim
a pasivnim pohybu, kde miiZeme narazit na mensi rozsah pohybu ¢i nemoZnost

vykonani pohybu [23].

Pfi klinickém vysSetfeni se hledaji pfedevsim zdasuvkové priznaky. Tyto
pfiznaky vysetfuji pfedozadni pohyb tibie proti femuru. Mezi testy, které lze
vyuzit na vySetfeni stability kloubu patfi: pfedni zasuvkovy test, Lachmantiv test
a Pivot shift test. Dale se pouziva diagnostické vysetfeni jako: rentgenové

vysetfeni nebo také artroskopické vysetteni [6], [14].

Pfedni zdsuvkovy test — Pacient lezi na zadech, kycelni kloub je flektovan do
45°, flexe v kolennim kloubu je 90° terapeut sedi na lehatku na strané
vySetfované koncetiny a svym stehnem pfisedne Spicku pacientovy nohy.
Obéma rukama uchopi bérec a provadi ventrdlni posun tibie viéi femuru.

Pozitivni test je, pokud dojde posunu tibie vpted [14].
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Lachmantiv test — Pacient leZi na zadech skolenem flektovanym ve 30°.
Terapeut stoji na vySetfované strané. Vysettujici dlani jedné ruky fixuje ventralni
plochu stehna tésné nad kolenem. Druhou rukou uchopi proximalni konec
vnitini strany tibie. Poté provadi ventralni posun tibie vici femuru. U
postizeného predniho zkfiZeného vazu (dale PVZ) je zvétSeny pfedni posun
tibie, ktery je ukoncen mékkym, postupnym odporem. Udava se jako nejcitliveéjsi

test léze PZV [14].

Pivot shift test — Pacient leZi na zadech a testovana koncetina je extendovana
v kyéelnim i kolennim kloubu. VysSetfujici uchopi jednou rukou chodidlo
pacienta a provadi vnitfni rotaci a lehkou abdukci. Druhou rukou tlaci
medidlnim smérem na tibii v proximalni ¢asti. Pfi pozitivité vyvold ventralni
subluxaci lateralniho kondylu tibie proti femuru. VySetfovany dale pokracuje do
flexe v kolennim kloubu. Ve 40° flexi dochézi k repozici subluxovaného kondylu

tibie zpét. Toto preskoceni je slysitelné i hmatné [14].

3.6 Moznosti lécby

Lécba mtize byt bud konzervativni nebo operacni. Rekonstrukce LCA se nyni
povaZuje za zlaty standard 1é¢by pro zpétnou stabilitu a zlepSeni funkce kolene.

Konzervativni 1écba se fadi mezi alternativy 1éc¢by [24].

3.6.1 Konzervativni lééba

Pfi konzervativni 1écbé se v prvnich krocich zabyva odstranénim akutnich
potizi. Déle se pfi rehabilitaci zaméfuje na zvySeni kloubni hybnosti, a také o
docileni pIné extenze v kolennim kloubu. Poté nasleduje posileni svald,
predevsim m. quadriceps femoris a ischiokruralnich svalt. Dale se také vyuziva

neuromuskularni trénink, ktery se pouziva na zlepseni stabilitu kolene [27].
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3.6.2 Operacni lécba

Pro operaci se rozhoduje podle zavéru klinického vySetfeni, které prokaze
zavazné poranéni vyznamnych vazivovych struktur pro stabilitu kolenniho
kloubu. Operacni lécba se standardné vyuZziva u sportovcii, ktefi se chtéji navratit

ke sportovni ¢innosti na vysoké urovni [5], [36].

U rekonstrukce predniho zkfiZeného vazu, neni operace doporucena délat
ihned po traze, ale az s odstupem casu, kolem 6 tydnti az 3 mésicli. Pfi delSim
odkladéani operace nebo ponechéni kolene bez predniho zkfiZeného vazu, vysoce
zvySuje riziko dalSiho nitrokloubniho poskozeni. Odstranéni meniski a
vyznamna instabilita z dlouhodobého hlediska zvySuje incidenci sekundarni

osteoartrozy [6], [23].

K rekonstrukci se vyuzivaji rizné stépy. Nejcastéji se pouziva pro plastiku
predniho zkfiZeného vazu stép ze Slachy m. semitendinosus nebo stép ze stfedni
tretiny lig. patellae. Delsi dobu je ndhrada z lig. patellae povazovana za , zlaty
standard”. Vyhodou je vysoka inicidlni pevnost, dobry potencidl hojeni
kost-kost. Podobné vlastnosti ma i alogenni $tép z lig. patellae. Alogenni $tép je
S$tép, ktery je z tkdné odebrané z tél darct. Nejcastéji jsou vyuzivany: pateldrni
Slacha, Achillova Slacha, $lacha m. tibialis anterior, Slachy m. semitendinosus,
m. gracilis a m. tensor fascia lata. Casto se pouzivd u reviznich vykont.
Nevyhody pateldrniho S$tépu jsou: mozné bolesti pfedniho kolene vzniklé
v odbérovém misté, oslabeni sily kvadricepsu, riziko zlomeniny patelly nebo
ruptura lig. patellae. Dalsi z moZnosti je Stép ze Slachy m. quadriceps femoris.
Slacha m. quadriceps femoris ma dobré biomechanické vlastnosti a umozuje
casné zahdjeni rehabilitace bez rizika komplikaci. V této Slase se nachazi o 20 %
vice kolagenu nez v lig. patellae na stejnou silu Stépu, coz podminuje jeho
pevnost. Jeho nevyhodou je povazovana viditelnd jizva nad kolennim kloubem,

a také obtizny odbér stépu [17], [23].

22



3.6.3 Rehabilitace

Rehabilitace u tohoto poranéni je velice dilezita. Ddle je tato rehabilitace

popsana jiz v kapitole 3.6.1. Konzervativni lécba.

Cilem pooperacni rehabilitace je ndvrat pacienta do normalniho Zivota a
ptvodni funkéni trovné, v co nejkratsi mozné dobé. Zaroven je dtileZité, aby

nedoslo k poskozeni zrekonstruovaného pfedniho zkfizeného vazu [17].

Pred operaci jiz zacina rehabilitace, kdy v této fazi je dulezité zvladnuti
pourazového otoku a zachovani plného rozsahu pohybu. MutzZe se vyuZzit
aplikace chladu spole¢né s kompresi jako prevence proti bolesti a nartistajicimu
nitrokloubnimu krvaceni. Dale je dualezité udrZeni, respektive docileni plné
extenze. Poté se snazime o navrat k normalnimu chiizovému mechanismu,
nejdfive s vyuZzitim kompenzacéni pomticky. Berle se doporucuji odkladat ve
chvili, kdy pacient je schopny chtize bez kulhani. Dale se pokracuje ve
stabiliza¢nich cvicenich, nejprve na pevné plose, poté i na nestabilnich plochach.
Postupem ¢asu se zatazuji silova cviceni, kdy se doporucuje cvicit v uzavienym
kinematickym fetézci. Do této faze se zatazuje také edukace pacienta ohledné
opera¢niho vykonu. Pacienti, ktefi jsou plné informovani, jsou vysoce
motivovani, psychicky jsou smifeni s ¢asovou ndrocnosti celé rehabilitace, a

proto se nesnazi o predcasny navrat do béznych a sportovnich aktivit [23].

Pooperacni rehabilitace je rozdélena do 4 fazi:

1. faze (0.-2. tyden po operaci): Tato fdze se zaméfuje na uvolnéni mékkych
tkani v oblasti kolenniho kloubu, mobilizace patelly a na nendsilny
pasivni pohyb na zvySeni rozsahu pohybu v kolennim kloubu. Déle se
zabyva redukci otoku a cviéenim izometrickych kontrakci extenzorti,

aktivnim cvicenim s extendovanym kolennim kloubem v malych
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rozsazich ve vSech rovinach. Po vytaZeni stehtl se opatrné vénujeme i
jizvé.

taze (3.-5: tyden): V této fazi se nadale zvysSuje rozsah pohybu kolenniho
kloubu do flexe. Z aktivniho cviceni se cvici stabiliza¢ni cviceni v sede, ve
stoji se symetrickym zatiZenim dolnich koncetin a cvi¢eni na mici. Pri
dosazeni 100° flexe 1ze do terapie zaradit rotoped.

taze (6.-8. tyden): V této fazi se zafazuje cviceni na nestabilnich plochach
(sandaly, tsece, Posturomed, mice). Pfi téchto koordinacnich cviceni je
pozdéji pacient schopny pracovat nezavisle shornimi kondetinami
(chytani hozenych prfedmétii, vyhazovani micku) Naddle se pokracuje
v silovych cviceni.

faze (od ukonceni 8. tydne): Pacient nadale pokracuje ve cviceni,
v pfipadné sportovcii Ize kontaktovat trenéry ¢i klubové fyzioterapeuty
s upfesnénim tréninkového planu. V tréninku by meélo byt zafazeno
koordinacni cviceni a pfi posilovani preferovat cvieni v uzavieném
kinematickém fetézci. Dale se nesmi zapominat na kvalitni regeneraci

[23].
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4 METODIKA

V této casti bude popsano zafizeni, ve kterém probihala specidlni cast
bakalafské prace. Dale zde bude popsana skladba probandt a budou zde
popsany metody, které byly vyuZity pfi vySetfeni ve specidlni ¢asti bakalarské

prace.

4.1 Skladba probandu

Bakalafské prace se zucastnilo 10 probandd a vsichni dokondili program.

Kazda skupina byla rozdélena po péti probandech.

4.1.1 Skupina A

Skupina A se skladala z péti vykonnostnich sportovcti.

Vykonnostni sportovec je sportovec, ktery je na vykonnostni trovni a
vykondva sport v organizovanych sportovnich soutézich. Obvykly je pravidelny
trénink, registrace ve sportovnim svazu, ktery organizuje sportovni soutéze.

Dilezité je i pravidelnd ucast na soutézich [31].

4.1.2 Skupina B

Skupina B se skladala z péti rekreacnich sportovcti.

Rekreacni sportovec déla dany sport dobrovolné, pro zdbavu a pro zvySeni
fyzické i psychické kondice. Provozuje dany sport ve volném case. Neni

registrovan ve sportovnim klubu [32].
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VSichni osloveni probandi byli informovani o tom, jak vyzkumna ¢ast bude
probihat. Probandi byli vybirani dle nasledujicich kritérii — méli byt po
rekonstrukénim vykonu plastiky LCA, a soucasné byt rekreacni nebo

vykonnostni sportovec. VSichni také podepsali informovany souhlas.

4.2 Popis zafizeni

Specidlni cast této prace probihala v nestatnim zdravotnickém zafizeni
Centrum lécby pohybového aparatu s. r. o. v Praze 9. Jednd se o pfedni
zdravotnické zafizeni, které nabizi odbornou péci v oblasti ortopedie a
rehabilitace, jak ambulantni, tak ltizkové. Zaméfuje na péci v oboru ortopedie
dospélych, sportovni traumatologii a ortopedické operativy. Ambulantni
rehabilitace se zaméfuje na Sirokou oblast ve fyzioterapii, od bézné 1é¢by az po

specializované techniky, véetné nejnovéjSich pfistroji a metod.

4.3 Prubéh méreni a sledovani

Meéfeni bylo zahdjeno na zacatku prosince 2022 a bylo ukoncéeno na konci
unora 2023. Probandi absolvovali celkem dvé méfeni. Prvni méfeni probéhlo na
zacatku rehabilitace. Druhé méfeni probéhlo po skondeni daného

fyzioterapeutického programu.

Probandi dochazeli do fyzioterapeutického programu, ktery obsahoval
celkem 15 navstév. Soucasti programu bylo cviceni, vodolécba a elektrolécba —

magnetoterapie.

4.3.1 Popis programu

Program je rozdélen do dvou fazi. Prvni faze je zahdjena 3. — 5. tyden po
operaci a je interné pojmenovana jako , LCA zacatec¢nici”. A poté nasleduje druha

faze, kterd probihd 6. —12. tyden po operaci a je interné nazyvana ,, LCA pokrocili”
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VSichni probandi absolvovali tento program v rdmci predepsané rehabilitace

operatérem.

Prvni faze (,,LCA zacatecnici”)

Skupinové cviceni trva 30 minut. Pacient cviéi bez ortézy a francouzskych
holich. Cviceni je rozdéleno na 6 stanovist. Pacienti jsou zde také instruovani

ohledné péce o jizvu. Pacient dochazi 3-5krat do této skupiny.

Na stanovisti ¢islo jedna, pacient cvici na podloZce s overballem. Procvicuje se
zde izometrické kontrakce m. quadriceps femoris v uzavieném kinematickém
fetézci. Ddle se zde cvici zvySeni rozsahu pohybu do flexe a extenze v kolennim

kloubu pomoci overballu.

Na stanovisti ¢islo dva, pacient zde cvi¢i se zatéZemi na podloZce. Pacient
posiluje abduktory kycelniho kloubu vleZe na boku. Vaha zavazi ma 0,5 kg — 2
kg. Dale se zde procvicuji vypony na mékké podloZce s lehkym pfidrZzenim u

stény nebo zebfin.

Na stanovisti ¢islo tfi probihd nacvicovani chtize. Procvicuje se tzv. ,capi
chiize”, kde je kladen duiraz na extenzi kolenniho kloubu. Déle chtize stranou,
kdy pacient simuluje pfekrok nizké prekazky na obé dolni koncetiny. Poté chiize
pozadu, kdy se klade diraz na doslap pfes Spicku a extenzi kolenniho kloubu. A

nasledné chiize po Spickach, kdy se pacient snazi o kratké stabilni kroky.

Na stanovisti ¢islo ¢tyfi se cviéi na velkém gymballu. Procvicuje se zde
stereotyp chtize v sedu na balénu, pfi chtizi vpfed se naslapuje na patu, a poté
kontrolujeme spravné odvijeni chodidla. Poté se cvici vysedavani z balonu, kdy

se klade diraz na stejné zatizeni operované a zdravé nohy.
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Na stanovisti ¢islo pét se nacvicuje senzomotorika. K nacviku se vyuzivaji

kruhové tisece nebo Posturomed.

Na stanovisti c¢islo Sest jsou pacienti instruovani o protazeni flexort a

extenzort kolenniho kloubu za pomoci popruhu.

Po konci skupinového cviceni, pacient odchazi na magnetoterapii, ktera trva

25 minut.

Druha faze (,LCA pokrocili”)

Skupinové cviceni trva 60 minut. Pacienti cvi¢i bez ortézy a francouzskych

holi. Pacient dochéazi 10krat.

Naplni skupinového cviceni jsou techniky individudlni fyzioterapie (mékké
techniky, mobilizace a technika PIR), které provadi fyzioterapeut na ltizku. Déle
pacient prechazi na pfistroje rotoped, stepper a béZecky pas. Na kazdém pfistroji
je pacient pét minut. Na bézeckém pdasu probiha nacvik a korekce chiize.

Nacvicuje se zde chtize vpred, chtize stranou a chtize vzad.

Poté nasleduje posilovaci stanovisté. Posiluje se zde m. quadriceps femoris na
pristroji s maximalni zavazi 10 kg. Pacient provadi 3 série po 10 opakovani.
Nasledné se posiluji flexory kolenniho kloubu na pfistroji se stejnym poctem
opakovani, od tfeti terapie nebo dle kvalitni sily m. quadriceps femoris. Déle se
zde nacvicuji diepy pomoci gymballu do 90° flexe v kolennich kloubech. A jako
posledni na tomto stanovisti se cvi¢i s pomoci ovalného mice, kdy se nacvicuje
elevace panve s vydrzi nebo také pfendSeni vahy zjedné dolni koncetiny na

druhou, ale to vétsSinou vyuzivame od tfeti terapie.
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Dal$im stanovistém je senzomotoricka stimulace. Pro nacvik senzomotorické
stimulace pouZivame balan¢ni pomiicky: Posturomed, tise¢e, BOSU, na kterych

se nacvicuje korigovany stoj, naslapy a pfechazeni pomticek.

Nasledujicim stanovistém je cviceni na trampolin€, na které se neskace, ale
nacvicuje se rozhoupani a zastaveni v korigovaném stoji, prenaseni vahy a
pochodovani se zastavenim. Na tomto stanovisti se také cvici chiize po lani, kdy

pacient pfechdzi lano vpred, bokem a vzad.

Posledni stanovisté probihd na podlozkach, kde dochazi k zavérecnému
protazeni s pevnymi popruhy. Zvladani cviki se vzdy fidi individudlnimi

schopnostmi kazdého pacienta a mohou byt riizné upravovany.

Po skupinovém cviceni dale pacient absolvuje magnetoterapii na 25 minut a

vodolécbu na 30 minut.

4.4 Kineziologicky rozbor

Je jeden ze zdkladnich diagnostickych prostiedkii fyzioterapie. Rozbor by mél
mit jak vystup rehabilita¢ni diagndzy, tak cil rehabilitace, ktery je nasledné

naplnovan rehabilita¢nimi technikami a rehabilitacnimi postupy [30].

4.4.1 Anamnéza

Jedna se o udaje, které ziskdvame od pacienta pfimym rozhovorem. Jde o
nedilnou soucasti klinického vySetfeni. Zaméiujeme se pfedevsim na vznik
obtizi, pribéh obtizi, ale také na informace tykajici se bolesti. Ddle se také ptame
pacienta na urazy, operace, ale také na socialni situaci v rodiné, na zaméstnani,
na léky, alergii a sport. U Zen se také ptame na gynekologickou anamnézu.

Otazky se snazime klast tak, abychom ziskali co nejvice informaci a zaroven, aby
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otdzky nebyly zavadéjici. Ziskand data zanamnézy vyhodnocujeme a

posuzujeme vzdy v kontextu s klinickym vySetfenim [23].

4.4.2 Aspekce

Jedna se o zhodnoceni pacienta pohledem. UmozZiiuje ndm béhem kratké doby
nasbirat uzitetné poznatky o stavu pacienta, a také pomdahd pfi utvareni
komplexniho obrazu o jeho osobé i nemoci. Aspekce se vyuziva hned v ¢ekarng,
a také u vchazeni pacienta do ordinace, kdy si miZeme vsimat jeho pfirozeného
a nekorigovaného pohybu. Déle si vSimame drZeni téla, chtize, antalgického
chovani atd. Pfi provadéni pohybti sledujeme také pacienttiv vyraz ve tvari, ale

také na pohyby oci. Aspekce se provadi zezadu, zboku a zepfedu [23].

4.4.3 Vysetfeni chiize

Chiize se vySetfuje: vpred, vzad, stranou (s pfekracovanim) a po Spickach. Lze
pouzit i jiné modifikace chtize. Pfi chizi si vSimame rytmu, délky kroku, svalové

aktivity (oslabeni, parézy), stability, souhyby hornich koncetin [15], [23].

4.4.4 Stoj na dvou vahach

Tento test se zafazuje mezi zdkladni vySetfeni stoje. Stoj na dvou vahdch neni
slozitd zkouska. Jejim principem je ukdzat symetrické ¢i asymetrické rozlozeni

vahy na obou koncetinach [9].

4.4.5 Palpace

Palpace je subjektivni vjem, jedna se o vySetfeni pohmatem. Pfi vySetieni
kolenniho kloubu se zjistuje otok kloubu nebo néapln kloubu. Také se vysettuje
pohyblivost patelly, dale zjiStujeme bolestivost kloubni Stérbiny, okraje

kloubnich ploch a postrannich vazii. Také je diilezité palpacné vySetfit trofiku a
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tonus svalt. Pokud by byl pritomny hypertonus medidlnich ischiokruralnich

svalti, mtize se jednat o 1ézi LCA [23].

4.4.6 Vysetieni pohyblivosti kolenniho kloubu

Pohyblivost v kolennim kloubu se vysetfuje pasivnim a aktivnim pohybem.

Pasivni pohyb

U pasivniho pohybu se sleduje rozsah pohybu kolenniho kloubu do flexe a
extenze a pohyb patelly ve femoralnim Zlabku. Pokud je pohyb omezeny, tak

vySetfujeme, zdali se jednd o tuhou zardzku nebo pruzny odpor [23].

Aktivni pohyb

Pfi aktivnim pohybu se pohybujeme v otevienych a wuzavienych
kinematickych fetézcich. Sledujeme, jak se zapojuji svaly: m. quadriceps femoris
(pfedevsim vastus medialis), zevni rotatory kycelniho kloubu a m. tensor fascie

latae [23].

4.4.7 Antropometrie

Jedna se o délkové a obvodové rozmeéry segmentti. U obvodovych rozmérti se
méii obvod stehna, obvod nad kolenem, obvod pfes koleno, obvod pres

tuberositas tibie a obvod lytka [15].

a) Obvod stehna se méfi 15 cm nad hornim okrajem pately.

b) Obvod nad kolenem se méfi pfes musculi vastii qudricepsu femoris.

c) Obvod pres koleno je pres patelu.

d) Obvod pres tuberositas tibie se méfi v misté drsnatiny kosti holenni,
kde se upind vaz m. quadricepsu femoris.

e) Obvod lytka se méfi v jeho nejsilnéjsim misté [15].
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4.4.8 Goniometrie

Jedna se o méfeni rozsahu pohybu v kloubech ve stupnich. DtleZité pro
meéfeni je vychozi poloha, ktera ma odpovidat nulovému postaveni v kloubu.
Goniometr se priklada z laterdlni strany. Méfi se jak aktivni rozsah pohybu, tak
pasivni. Pro zaznamenani méreni kloubni pohyblivosti se vyuziva metoda SFTR

[15].

4.4.9 Svalovy funkéni test dle Jandy

Jedna se vysSetfovaci metodu, kterd informuje o sile jednotlivych svali nebo
svalovych skupin tvoficich funkéni jednotku. Svalovy test vychdzi z principu, Ze
pro vykonani pohybu urcitou ¢asti téla v prostoru je tfeba urcité svalové sily, a
Ze tuto silu Ize odstupriovat podle toho, za jakych podminek se pohyb vykonava.
Jde o vySetfovaci metodu, kterd se hodnoti subjektivné, a proto ji vzdy ma
vySetfovat stejny fyzioterapeut za stejnych podminek. Rozezndvdme 6

zdkladnich stupni:

e Stupen 5 — normalni, odpovidd normdalnimu svalu, sval je schopny
prekonat pfi plném rozsahu znacny vnéjsi odpor

e Stupen 4 - dobry, odpovidad pfiblizné 75 % sily normalniho svalu,
testovany sval provede lehce pohyb v celém rozsahu a dokaze prekonat
stfedné velky vnéjsi odpor

e Stupen 3 - slaby, odpovida pfiblizné 50 % sily normalniho svalu, sval
dokaZe vykonat pohyb v celém rozsahu s pfekondnim zemské tiZe,
tedy proti vaze testované casti téla, zde neklademe vnéjsi odpor

e Stupen 2 - velmi slaby, urcuje asi 25 % sily normalniho svalu, testovany
sval této sily je sice schopen vykonat pohyb v celém rozsahu pohybu,
ale nedovede prekonat ani tak maly odpor, jako je vaha testované ¢asti

téla
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e Stupen 1 - stopa, zaskub, vyjadfuje zachovani priblizné 10 % svalové
sily, sval se sice pfi pokusu o pohyb smrsti, ale jeho sila je nedostate¢na
k pohybu testované casti

e Stupen 0 —nula, pfi pokusu o pohyb sval nejevi nejmensi zndmky stahu

[22, str.13 a 15].

4.4.10 Vysetieni zkracenych svalovych skupin

Sklon ke zkraceni maji pfedevsim svaly posturdlni, které slouzi k udrzeni
vzpiimeného stoje. Posturdlni svalstvo je rovnéz fylogeneticky starSi. Méné
reaguji na riznéjsi noxy, maji také jiné fyziologické a biochemické vlastnosti nez
svaly, které maji pfevazné funkci fazickou. Pfi vySetfeni se musi zachovavat
stejné standardizovany postup jako pfi vySetfeni svalového testu. Hodnotime:

0 —nejde o zkraceni, 1 — malé zkraceni, 2 — velké zkraceni [22, str. 279].

4.4.11 Specialni testy
Pfi vystupnim vysetfeni byly vyuzity dva specidlni testy: Single hop test a
dfep na jedné noze.

Single hop test

Jedna se o skok na jedné noze do dalky bez ztraty rovnovahy s kontrolovanym
dopadem. Tento test se provadi tak, Ze testovany stoji a skok nejprve provadi na
zdravé noze dvakrat. Poté opakujeme na operované koncetiné. Méfime vzdy obé

vzdalenosti, které se poté zpruméruji [19].

Dfep na jedné noze

Pfi tomto testu se testuje sila kvadricepsu, predevsim rozdil mezi operovanou
a zdravou koncetinou. Pfi dfepu na jedné noze posuzujeme také silu a vytrvalost,

stabilitu a motorickou kontrolu po operaci. Dfep provadime do 90 ° [33].
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5 SPECIALNI CAST

Specialni ¢asti bakalarské prace se icastnilo 10 probandi. Kazdy absolvoval
operaci predniho zkfiZeného vazu, déle prosli vysetfovacimi metodami a

skupinovym cvic¢enim, které byly popsany v kapitole 4 Metodika.

KazZdy proband prosel vstupnim vysetfenim, které zahrnuje anamnézu,
aspekci, palpaci, antropometrii, goniometrii, vySetfeni chtize, stoj na dvou

vahach, svalovy test, test na zkracené svaly a specialni testy.

5.1 Skupina A

5.1.1 Proband1
Vstupni vySetfeni
Osobni adaje:

e Pohlavi: zena
e Vék: 16 let

e Vstupni vySetfeni: 3.1. 2023
Anamnéza

Nynéjsi obraz (dale NO): Probandka méla traz levého (déale L) kolene pfti
tréninku v kvétnu 2022, v ¢ervnu 2022 probéhla ASK L kolene, v zafi 2022 méla
dalsi iraz L kolene pfi tréninku a v fijnu 2022 doslo k dotrZeni vazu pfi dovolené
v Dubaji. V prosinci 2022 probéhla plastika predniho zkfizeného vazu u levého

kolene.
Osobni anamnéza (dale OA): bézné détské nemoci

Rodinna anamnéza (dale RA): -
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Socidlni anamnéza (déale SA): Probandka bydli v 1. patfe v byté, ma problém

s chtizi do schodt s berlemi

Sportovni anamnéza (dale SpA): fotbalistka — SK Slavia Praha, 5-6krat tydné

trénink

Pracovni anamnéza (déle PA): studentka, obcasné brigady

Alergologicka anamnéza (dale AA): kocky, roztoce

Abusus: -

Aspekce

Kolenni kloub otekly, jizvy jsou zhojené, je zde pfitomna hypotrofie

m. quadriceps femoris. Pfi stoji je patrna nedostatecna extenze kolenniho kloubu.
Pfi vySetteni chlize zvlada chtizi bez berli, chtizi pozpatku a bokem zvlada, lehky

problém ma probandka pfi chtizi po Spickach, u které kulha.

Palpace

Palpacné je citlivd oblast zevniho kolene, a je zde pritomny hypotonus

m. quadriceps femoris. Patella je volnd, pohybliva. Hlavicka fibule volna.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 1- Proband 1 Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

L P
10 kg 50 kg
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Antropometrie — obvody dolnich koncetin (dale DKK)

Tabulka 2 -Proband 1 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 46,5 cm 48 cm
stehno nad patellou 38,5 cm 37,5 cm
pres patellu 37,5 cm 37 cm
pres tuberositas tibie 34 cm 34 cm
stfed lytka 35 cm 36 cm
Goniometrie kolenniho kloubu (dale KOK)
Tabulka 3 — Proband 1 Goniometrie KOK (zdroj vlastni)
L P
aktivni pasivni aktivni pasivni
flexe 80° 80° 135° 140°
extenze 20° 20° 0° 0°

Svalovy test kycelniho kloubu (dale KYK) - dle Jandy

Tabulka 4 -Proband 1 Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 4+ nelze testovat
extenze 4 5
abdukce 4 5
addukce 3+ 5
vnitfni rotace 3 nelze testovat
zevni rotace 4 nelze testovat
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Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 5 -Proband 1 Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 3 5
extenze 2 nelze testovat

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 6 -Proband 1 Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
plantarni flexe s extendovanou 5 5
dolni koncetinou (dale DK)
plantarni flexe s flektovanou 5 5
DK

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 7 — Proband 1 Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexory KYK 1 0
flexory KOK 0 0
m. triceps surae 0 0
adductory KYK 0 0
m. piriformis 0 0




5.1.2 Proband 2

Vstupni vySetieni

Osobni udaje:

e Pohlavi: muz
e Vék: 19 let
e Vstupni vySetfeni: 16. 12. 2022

Anamnéza

NO: Proband ma problémy s pravym (dale P) kolenem jiz od 13 let, v kvétnu
2022 mél araz pri zdpase — stalo se to pfi kopu do mice, operace plastiky

zkfizeného vazu probéhla v listopadu 2022.

OA: fraktura LHK, bézné détské nemoci

RA: otec — plastika LCA, babicka a dédecek — cukrovka

SA: bydli v pfizemi v byté s rodici

SpA: fotbalista — Meteor Kacerov, 3krat tydné trénink

PA: student

AA: psi, kocky, pyl, trava

Abusus: pivo — 1krat tydné
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Aspekce

Kolenni kloub otekly, jizvy jsou zhojené. Je zde patrna hypotrofie
m. quadriceps femoris a m. triceps surae. Pfi stoji patrna nedostatecnd extenze
v kolennim kloubu. Pii normalni chtizi lehce kulha, ale zvlada bez berli. Chtizi

pozpatku, bokem i po Spickach zvlada.

Palpace

Palpacné neni citliva oblast kolenniho kloubu, ale je zde pfitomna horsi
posunlivost tkané. Dale je zde pfitomny hypotonus m. quadriceps femoris a

m. triceps surae. Patella je volnd, pohybliva. Hlavicka fibule volna.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 8 — Proband 2 Stoj na dvou vahich (zdroj vlastni)

L P
38 kg 35 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 9 — Proband 2 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 55 cm 53,5 cm
stehno nad patellou 39,5 cm 42 cm
pres patellu 39 cm 41 cm
pres tuberositas tibie 34,5 cm 35,5 cm
stfed lytka 39 cm 38 cm
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Goniometrie KOK

Tabulka 10 — Proband 2 Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

L P
aktivni pasivni aktivni pasivni
flexe 130° 135° 90° 90°
extenze 0° 0° 5° 5°

Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 11 -Proband 2 Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexe nelze testovat 4+
extenze 5 5
abdukce 5 5
addukce 4 4+
vnitfni rotace nelze testovat 4
zevni rotace nelze testovat 5

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 12 -Proband 2 Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexe 5 4

extenze nelze testovat 3+




Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy

Tabulka 13 — Proband 2 Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
plantarni flexe 5 4
s extendovanou DK
plantarni flexe 5 4
s flektovanou DK

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 14 — Proband 2 Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexory KYK 1 1
flexory KOK 1 1
m. triceps surae 0 0
adductory KYK 0 0
m. piriformis 0 0

5.1.3 Proband 3

Vstupni vysSetfeni

Osobni adaje:

e Pohlavi: muz
e Vék: 21 let

e Vstupni vySetfeni: 12. 12. 2022
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Anamnéza

NO: V €ervnu 2022 si proband pfi zapase (pfi narazu se soupefem) pietrhl
predni zkfizeny vaz pravého kolenniho kloubu. Operace plastiky predniho

zkfizeného vazu probéhla v listopadu 2022.

OA: bézné détské nemoci

RA: otec — poranéni menisku (na lyzich), mama — poranéni menisku pfi

volejbale, déda a teta — TEP kycle

SA: Zije sdm, 3. patfe v byté

SpA: florbal — Black Angels — 3krat tydné trénink

PA: student, brigada v bance IT

AA: pyl, trava

Abusus: prilezitostné alkohol (1krat za mésic)

Aspekce

Kolenni kloub otekly, jizvy jsou zhojené. Je viditelna hypotrofie m. quadriceps
femoris a m. triceps surae. Pfi stoji je viditelnd nedostatecna extenze pravého
kolene. Pfi normalni chtizi kulhd, pfi chiizi bokem je viditelna elevace panve, pfi
chtizi pozpatku je slabsi extenze pravého kolenniho kloubu, chiizi po Spickach

jde velmi Spatné, hodné kulha.
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Palpace

Palpacné kolenni kloub neni citlivy, ale je zde horsi posunlivost tkané v oblasti
kolenniho kloubu. U probanda je pfitomny hypotonus m. quadriceps femoris a
m. triceps surae na praveé noze. Patella je volna a pohybliva. Hlavicka fibule

volna.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 15 — Proband 3 Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

L P
42 kg 35kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 16 -Proband 3 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 52,5 cm 47 cm
stehno nad patellou 37 cm 41 cm
pres patellu 37 cm 42 cm
pres tuberositas tibie 35 cm 36,5 cm
stfed lytka 38 cm 36 cm
Goniometrie KOK

Tabulka 17 — Proband 3 Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

L
aktivni pasivni aktivni pasivni
flexe 140° 145° 90° 90°
extenze 0° 0° 5° 5°




Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 18 -Proband 3 Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexe nelze testovat 4
extenze 5 5
abdukce 4+ 3+
addukce 5 3+
vnitini rotace nelze testovat 4
zevni rotace nelze testovat 4

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 19 — Proband 3 Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 5 4
extenze nelze testovat 3+

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 20 — Proband 3 Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
plantarni flexe 5 4
s extendovanou DK
plantarni flexe 5 4
s flektovanou DK




Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 21— Proband 3 Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexory KYK 0 1
flexory KOK 0 0
m. tricpes surae 0 0
adduktory KYK 0 0
m. piriformis 0 0

5.1.4 Proband 4

Vstupni vySetfeni

Osobni adaje:

e Pohlavi: muz
e Veék: 24 let

e Vstupni vySetfeni: 8. 12. 2022

Anamnéza

NO: Proband jsi v srpnu 2022 pfi fotbalovém zapase pretrhl predni zkiiZeny
vaz pravého kolenniho kloubu. Operace probéhla v listopadu 2022. Proband je

jiz po jedné plastice LCA z roku 2017, ale na levé noze.

RA: -

OA: bézné détské nemoci

vvvvv
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SpA: fotbalista (FC Silon Taborsko), trénink mimo sezénu 2krat tydné,

v sezoné 3 - 4krat tydné

PA: pracuje jako fidi¢ kamionu

AA: 7Zadné

Abusus: ptileZitostné alkohol (lkrat za mésic s prateli)

Aspekce

Koleno oteklg, jizvy jsou zhojené. Je zde pritomna hypotrofie m. quadriceps

femoris. Pfi stoji je patrnd nedostatecnad extenze P kolene. Pfi normdlni chtizi

kulhd, ale zvlada bez berli. Pfi chtizi pozpatku je viditelnad slabsi extenze P

kolene. Pfi chtizi bokem dochazi k souhybu panve a lehce i ramen. Chuzi po

Spickach zvlads, ale kulha.

Palpace

Palpacné je citliva dolni ¢ast jizvy. Tkan v oblasti kolenniho kloubu je hiife

posunlivd. U probanda je pfitomny hypotonus m. quadriceps femoris. Patella je

volna pohybliva. Hlavicka fibuly také volna.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 22 — Proband 4 Stoj na dvou vahich (zdroj vlastni)

L

P

50 kg

35 kg
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Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 23 — Proband 4 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 56 cm 52 cm
stehno nad patellou 42 cm 44 cm
pres patellu 39 cm 42 cm
pres tuberositas tibie 36 cm 36 cm
stfed lytka 38 cm 38 cm

Goniometrie KOK

Tabulka 24 — Proband 4 Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

L P
aktivni | pasivni aktivni pasivni
flexe 125° 130° 70° 70°
extenze 0° 0° 5° 5°

Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 25 — Proband 4 Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexe nelze testovat 3+
extenze 5 5
abdukce 5 3+
addukce 4+ 4
vnitini rotace nelze testovat 4+
zevni rotace nelze testovat 5




Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 26 — Proband 4 Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 5 3+
extenze nelze testovat 3-

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 27 — Proband 4 Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
plantarni flexe 5 4

s extendovanou DK
plantarni flexe 5 4

s flektovanou DK

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 28 — Proband 4 Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

Flexory KYK 1-2 2
Flexory KOK 1 2
m. triceps surae 0 0
Adduktory KYK 0 0
m. piriformis 0 0
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5.1.5 Proband 5

Vstupni vySetieni
Osobni udaje:

e Pohlavi: muz
e Vék: 20 let

e Vstupni vySetfeni: 9. 12. 2022
Anamnéza

NO: Proband jsi pti fotbalovém zdpase pretrhl predni zkifiZeny vaz na pravé

noze. Uraz se stal v kvétnu 2022. Operace probéhla v listopadu 2022.
RA: déda, strejda a babicka — rakovina
OA: operace kyly, jinak béZné détské nemoci
SA: bydli v bardku s rodi¢i, schody nedélaji problém
SpA: fotbal — trénink 3krat tydné, posilovna
AA: zadné
Abusus: alkohol ptilezitostné
Aspekce

Kolenni kloub otekly, jizva zahojena. Pfi stoji je patrna slaba extenze v pravém
kolennim kloubu. Pfi normalni chtizi lehce kulh4 a objevuje se souhyb téla

doprava. Pfi chiizi po Spic¢kach kulha. Pfi chlizi bokem je viditelny souhyb panve
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na pravé strané. Chiizi pozpatku zvladd, ale zde viditelna slabsi extenze na

pravém koleni.

Palpace

Kolenni kloub neni palpacéné bolestivy, objevuje se horsi posunlivost tkané

v oblasti kolene. Je zde vyraznéjsi hypotonus m. quadriceps femoris a m. triceps

surae. Patella je volna, pohybliva. Hlavicka fibuly také volna.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 29 - Proband 5 Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

L

P

40 kg

36 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 30 - Proband 5 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 53 cm 49 cm
stehno nad patellou 37 cm 40 cm
pres patellu 36,5 cm 39 cm
pres tuberositas tibie 33,5 cm 34,5 cm
stfed lytka 37 cm 35 cm
Goniometrie KOK

Tabulka 31- Proband 5 Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

L P
aktivni pasivni aktivni pasivni
flexe 130° 135° 90° 90°
extenze 0° 0° 5° 5°
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Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 32 - Proband 5 Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

P
flexe nelze testovat 4-
extenze 5
abdukce 4-
addukce 4+ 4+
vnitfni rotace nelze testovat 4
zevni rotace nelze testovat 5
Svalovy test KOK - dle Jandy
Tabulka 33 - Proband 5 Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)
L P
flexe 5 3+
extenze nelze testovat 3+

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 34 - Proband 5 Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
plantarni flexe 5 4

s extendovanou DK
plantarni flexe 5 4

s flektovanou DK
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Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 35 - Proband 5 Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexory KYK 1 1
flexory KOK 0 1
m. triceps surae 0 0
adduktory KYK 0 0
m. piriformis 0 0

5.2 Skupina B

5.2.1 Proband 6

Vstupni vySetfeni

Osobni udaje:

e Pohlavi: muz
e Veék: 31 let

e Vstupni vySetfeni: 9.12. 2022

Anamnéza

NO: Proband jsi v kvétnu 2022 pfi fotbalovém zapase pretrhl predni zkfizeny

vaz na pravé noze. Operace probéhla v listopadu 2022.

OA: bézné détské nemoci

RA: otec — 5-ti ndsobnej bipas, matka- artroskopie kolene

SA: bydli v byté, schody mu problém nedélaji
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SpA: fotbal

PA: obchodni zastupce, Zivnostnik

AA: 7Zadné

Abusus: alkohol 2krat tydné

Aspekce

Kolenni kloub lehce otekly. Pfi stoji je patrna lehka semiflexe KOK na pravé
noze. Pfi normalni chiizi proband kulh4, levé chodidlo se odviji pfes malikovou
hranu. Chazi po Spickach zvlad4, ale kulha. Chiazi pozpatku zvlada, ale objevuje
se slabsi extenze v KOK na pravé noze. Chtizi bokem zvlada s lehkym souhybem

panve.

Palpace

Koleno neni palpacné bolestivé. Tkan v oblasti kolene je hiife posunliva. Je zde

hypotonus svalii: m. quadriceps femoris a m. triceps surae.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 36 - Proband 6 Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

L P
45 25
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Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 37 - Proband 6 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 53 cm 51 cm
stehno nad patellou 38,5 cm 39,5 cm
pres patellu 38 39 cm
pres tuberositas tibie 32 33,5 cm
stfed lytka 36,5 cm 35 cm
Goniometrie KOK

Tabulka 38 - Proband 6 - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

L
aktivni pasivni aktivni pasivni
flexe 130° 135° 90° 90°
extenze 0° 0° 8° 8°
Svalovy test KYK — dle Jandy
Tabulka 39 - Proband 6 Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)
L P
flexe nelze testovat 4
extenze 4+ 4+
abdukce 5 3+
addukce 4 3
vnitini rotace nelze testovat 3
zevni rotace nelze testovat 5
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Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 40 - Proband 6 Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 5 4
extenze nelze testovat 3

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 41 - Proband 6 Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
plantarni flexe 5 4
s extendovanou DK
plantarni flexe 5 4
s flektovanou DK

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 42 - Proband 6 Test na zkrdacené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexory KYK 0 1
flexory KOK 0 1
m. triceps surae 0 0
adductory KYK 0 0
m. piriformis 0 0




5.2.2 Proband 7

Vstupni vySetieni

Osobni udaje:

e Pohlavi: muz
e Vék: 44 let

e Vstupni vySetfeni: 12. 12. 2022

Anamnéza

NO: Proband si zranil levy predni zkfiZeny vaz kolene, v inoru roku 2022 pfi
lyZzovani. Nebyl Zadny pad, ale Spatny pohyb pfi sjezdu z kopce. Operace
probéhla v listopadu 2022.

OA: v kvétnu 2022 operace menisku (v inoru 2022 tiraz pti lyZovani), skolidza

C patefe

RA: otec — problémy s meniskem, bratr — tirazy kolen

SA: Zije v byté, schody mu nedélaji problém

SpA: rekreacni sportovec — v 1été: kolo, denné nachodi 5-8 km, zima - lyZovani

PA: projektovy manazer

AA: prach a roztoce

Abusus: alkohol prilezitostné
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Aspekce

Koleno lehce oteklé. U probanda je viditelna hypotrofie svali: m. quadriceps

femoris a m. triceps surae. Pri stoji je patrnd nedostatecna extenze levého

kolenniho kloubu. Pfi normdlni chtizi proband kulhd, ale zvlada chtizi bez berli.

Pfi chiizi po Spickach se objevuje bolest v levé noze. Pfi chtizi bokem se objevuje

lehka elevace panve u levé dolni koncetiny.

Palpace

Palpacné koleno neni bolestivé, jizvy jsou zahojeny. Tkan v oblasti levého

kolene je htife posunliva. Dale je zde pritomny hypotonus svalt: m. quadriceps

femoris a m. triceps surae. Patella je volnd, pohybliva. Hlavicka fibuly také volna.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 43 - Proband 7 Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

L

55 kg

55 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 44 - Proband 7 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 57 cm 60 cm
stehno nad patellou 46 cm 46 cm
pfes patellu 45 cm 44 cm
pres tuberositas tibie 41 cm 41 cm
stfed lytka 43 cm 46,5 cm
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Goniometrie KOK

Tabulka 45 - Proband 7 Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

L P
aktivni pasivni aktivni pasivni
flexe 90° 90° 130° 135°
extenze 5° 5° 0° 0°
Svalovy test KYK - dle Jandy
Tabulka 46 - Proband 7 Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)
L P
flexe 4 nelze testovat
extenze 4 5
abdukce 5 5
addukce 3 5
vhitini rotace 5 nelze testovat
zevni rotace 4 nelze testovat

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 47 - Proband 7 Svalovyj test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 4 5
extenze 3+ nelze testovat
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Svalovy test na m. tricpes surae - dle Jandy

Tabulka 48 - Proband 7 Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
plantarni flexe 4 5
s extendovanou DK
plantarni flexe 4 5
s flektovanou DK
Test na zkracené svaly — dle Jandy
Tabulka 49 - Proband 7 Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)
L P
flexory KYK 1 0
flexory KOK 0 0
m. triceps surae 0 0
adduktory KYK 0 0
m. piriformis 0 0

5.2.3 Proband 8

Vstupni vySetfeni

Osobni adaje:

e Pohlavi: muz
e Vék: 34 let

e Vstupni vySetfeni: 7. 12. 2022
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Anamnéza

NO: Proband jsi v kvétnu 2022 pretrhl pfedni zkfizeny vaz na pravém koleni

pfi nohejbalovém tréninku. Operace probéhla v listopadu 2022.

OA: vysoky tlak, vyron kotniku, dlouhodobé problémy s ramenem

RA: otec ma TEP kolene jiz od mlada

SA:bydliv 5. patfe, maji zde vytah i schody, déla mu problém chtize ze schodii

SpA: rekreacné volejbal a badminton

PA: trenér rugby, stavby vedouci

AA: zadné

Abusus: alkohol hodné prileZitostné

Aspekce

Kolenni kloub je otekly. Pfi stoji je viditelné valgézni postaveni DK. Ddle je
viditelna hypotrofie sval{i: m. quadriceps femoris a m. triceps surae. U probanda
je patrna semiflexe pravého kolene. Normalni chtizi zvlada bez berli. Chuzi po
Spickach zvladda, neobjevuje se bolest. Chtize bokem bez obtizi, bez souhybu

panve. Chtize pozpatku je slabsi extenze kolene na pravé noze.

Palpace

Palpacné neni kolenni kloub bolestivy. Jizva je pohybliva a zahojend. U

probanda je pritomny hypotonus sval(i: m. quadriceps femoris a m. triceps surae.
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Tkan v oblasti kolenniho kloubu je hiife posunliva. Patella je volna a pohybliva.

Pohyblivost hlavicky fibuly je omezena.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 50 - Proband 8 Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

L

P

55 kg

55 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 51 - Proband 8 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 58 cm 57 cm
stehno nad patellou 43 cm 43 cm
pres patellu 43 cm 44 cm
pres tuberositas tibie 38 cm 38 cm
stfed lytka 41 cm 40 cm
Goniometrie KOK
Tabulka 52 - Proband 8 Goniometrie KOK (zdroj vlastni)
L
aktivni pasivni aktivni pasivni
flexe 110° 115° 92° 94°
extenze 0° 0° 5° 5°
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Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 53 - Proband 8 Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexe nelze testovat 4+
extenze 5 5
abdukce 5 4+
addukce 5 5
vnitfni rotace nelze testovat 3+
zevni rotace nelze testovat 5

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 54 - Proband 8 Svalovy test KOK — dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 5 4
extenze nelze testovat 4

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 55 - Proband 8 Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
plantarni flexe 5 4
s extendovanou DK
plantarni flexe 5 4
s flektovanou DK




Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 56 - Proband 8 Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

flexory KYK

flexory KOK

m. triceps surae

adduktory KYK

= |lolo|INvdNd |

m. piriformis

(=} Kl Karll | O N § (S Ruv)

5.2.4 Proband 9

Vstupni vySetfeni

Osobni adaje:

e Pohlavi: muz
e Vék: 31 let

e Vstupni vySetfeni: 7. 12. 2022

Anamnéza

NO: Proband si pretrhl pfedni zkfizeny vaz levého kolenniho kloubu pfi

fotbalovém zapase v roce 2017. Operace probéhla az v listopadu 2022.

OA: nastipnuta holenl v roce 2017, podvrknuté koleno ve 12 letech

RA: otec — plastika LCA, matka — operace menisku

SA: bydli ve 4. patfe v byté, nyni u rodi¢i v bardku, schody zvlada

SpA: hraje rekreacné fotbal
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PA: pracuje v automobilovém primyslu jako vedouci zdkaznické kvality

AA: zadné

Abusus: alkohol pfileZitostné

Aspekce

Kolenni kloub lehce otekly. Pri stoji je viditelnd nedostatecnd extenze levého
kolenni kloubu, a také hypotrofie sval(i: m. quadriceps femoris a m. triceps surae.
Normalni chtizi zvlad4 bez berli. Pfi chiizi pozpatku je viditelna slaba extenze
vlevém kolennim kloubu. Chiizi po Spickach zvlada. Pfi chizi bokem je

viditelny lehky souhyb panve na levé strané.

Palpace

Kolenni kloub neni palpaéné bolestivé. Jizvy jsou zahojené. Déle je pfitomny
hypotonus svali: m. quadriceps femoris a m. triceps surae. Patella je volna,

pohybliva. Hlavicka fibuly je volna.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 57 - Proband 9 Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

L P
40 kg 40 kg
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Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 58 - Proband 7 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 51 cm 53 cm
stehno nad patellou 44 cm 43 cm
pres patellu 38 cm 39 cm
pres tuberositas tibie 36 cm 36 cm
stfed lytka 37 cm 37 cm
Goniometrie KOK
Tabulka 59 - Proband 9 Goniometrie KOK (zdroj vlastni)
L
aktivni pasivni aktivni pasivni
flexe 90° 90° 130° 135°
extenze 5° 5° 0° 0°
Svalovy test KYK - dle Jandy
Tabulka 60 - Svalovy test na KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)
L P
flexe 4+ nelze testovat
extenze 4+ 5
abdukce 4 5
addukce 4 5
vnitfni rotace 4 nelze testovat
zevni rotace 4 nelze testovat




Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 61 - Proband 9 Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 3+ 5
extenze 3+ nelze testovat

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 62 - Proband 9 Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

s flektovanou DK

L P
plantarni flexe 4 5

s extendovanou DK
plantarni flexe 4 5

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 63 - Proband 9 Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P

flexory KYK 1 0
flexory KOK 1 0
m. triceps surae 0 0
adduktory KYK 0 0
m. piriformis 0 0

5.2.5 Proband 10

Vstupni vySetieni

Osobni udaje:

e Pohlavi: zena




e Vék: 60 let
e Vstupni vySetfeni: 15. 12. 2022

Anamnéza

NO: Probandka jsi v 1été 2022 pfetrhla predni zkfizeny vaz na levé noze pri

uklouznuti na tradvé. Operace probéhla v listopadu 2022.

OA: v roce 2007 probéhla operace levého ramenniho kloubu, dale probandka

ma skolidzu patete

RA: otec — obrna nohou, matka — dlouhodobé problémy s patefi, sestra —

operace kolene

SA: bydli ve 3. patfe v byté, schody zvlada bez obtizi

SpA: rekreacné: lyzovani, turistiku, plavani, tancovani.

PA: dfive podnikatelka, nyni krizova vychovatelka

AA: Zadné

Abusus: alkohol ptilezitostné

Aspekce

Kolenni kloub lehce natekly. Na lytku je viditelny velky hematom. Pfi stoji je
patrnd slaba extenze na pravém koleni. Normalni chiizi zvlada bez berli. Pti
chtizi pozpétku je slabad extenze pravého kolene. Chtizi po Spic¢kéach zvlada bez

obtizi. Chtize bokem v normé.
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Palpace

Kolenni kloub lehce palpacné bolestivy. Jizva zahojena, v dolni ¢asti je lehce

tuzsi, jinak pohybliva. Jizva je palpacéné bolestiva ze stran. U probandky je patrny

hypotonus svalt: m. quadriceps femoris a m. triceps surae. Patella je volna,

pohybliva. Hlavicka fibuly volna.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 64 - Proband 10 Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

L

P

40 kg

40 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 65 - Proband 10 Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

L P
stehno 15 cm nad patellou 52 cm 55 cm
stehno nad patellou 44 cm 44 cm
pres patellu 40 cm 41 cm
pfes tuberositas tibie 39 cm 37 cm
stfed lytka 38 cm 39 cm
Goniometrie KOK
Tabulka 66 - Proband 10 Goniometrie KOK (zdroj vlastni)
L
aktivni pasivni aktivni pasivni
flexe 90° 90° 130° 135°
extenze 5° 5° 0° 0°
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Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 67 - Proband 10 Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 4+ nelze testovat
extenze 4 5
abdukce 4+ 5
addukce 3 4
vnitini rotace 4 nelze testovat
zevni rotace 4 nelze testovat

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 68 - Proband 10 Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
flexe 3+ 5
extenze 3+ nelze testovat

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 69 - Proband 10 Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

L P
plantarni flexe 4 4
s extendovanou DK
plantarni flexe 4 4
s flektovanou DK




Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 70 - Proband 10 Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

flexory KYK

flexory KOK

m. triceps surae

adduktory KYK

o|lo|lolo|lo |
o|lo|lolo|lo |

m. piriformis




6 VYSLEDKY

V této casti bakalarské praci jsou uvedeny vysledky vstupniho a vystupniho
vySetfeni. Déle je v této kapitole obsaZeno porovnani vysledkt vstupniho a

vystupniho vySetfeni pomoci grafii a tabulek.

6.1 Skupina A

6.1.1 Proband1

Vystupni vySetfeni

Probandka citi zlepSeni v pohyblivosti kolenniho kloubu a lepsi svalovou silu.
Kolenni kloub jesté lehce otéka. Pfi stoji je jesté viditelnd lehkd semiflexe na

operovaném levém koleni. Chtizi zvlad4 bez obtiZzi, jizva volnd, zhojena.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 71 - Proband 1 Porovndni - Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
10 kg 50 kg 30 kg 30 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 72 - Proband 1 Porovnani - Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetieni

L P L P
stehno 15 cm nad patellou | 46,5 cm 48 cm 475 cm 49 cm
stehno nad patellou 38,5cm | 37,5 cm 37 cm 38 cm
pres patellu 375cm | 37cm 35 cm 36 cm
pres tuberositas tibie 34 cm 34 cm 33 cm 33 cm
stfed lytka 35 cm 36 cm 36 cm 36 cm




Goniometrie KOK

Tabulka 73 - Proband 1 Porovnini - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P L P
aktivni | pasivni | aktivni | pasivni| aktivni |pasivni| aktivni |pasivni
flexe 80° 80° 135° | 140° 110° 115° 150° 150°
extenze| 20° 20° 0° 0° 5° 5° 0° 0°

Svalovy test KYK — dle Jandy

Tabulka 74 - Proband 1 Porovndni - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P L P

flexe 4+ nelze testovat 5 5
extenze 4 5 5 5
abdukce 4 5 5 5
addukce 3+ 5 4 5
vnitini rotace 3 nelze testovat 5 5
zevni rotace 4 nelze testovat 5 5

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 75 - Proband 1 Porovndni - Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetfeni

L P L P
flexe 3 5 5 5
extenze 2 nelze testovat 4+ 5
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Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy

Tabulka 76 - Proband 1 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni | Vystupni vySetfeni
L P L P
plantarni flexe
s extendovanou DK > > > >
plantarni flexe
5 5 5 5
s flektovanou DK

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 77 - Proband 1 Porovnanti - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetfeni
L P L P
flexory KYK 1 0 0 0
flexory KOK 0 0 0 0
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 0 0 0 0

Single hop test

Pfi vstupnim vySetfeni nelze testovat single hop test. Probandka méla strach

z dopadu na levou, operovanou nohu.

Tabulka 78 - Proband 1 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vysetieni

69 cm 135 cm
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Dfep na jedné noze

Pfi vstupnim vySetfeni nelze testovat dfep na jedné noze. Na levé noze
naméfeno 70°, z divodu mensi svalové sily m. quadriceps femoris. Pfi provadéni
byly viditelné titubace do stran. Na pravé noze naméfeno 90°. Probandka
uddvala, Ze m4 vétsi diivéru v pravé noze nez v operované levé. Neméla strach

diep provést. Nebyly viditelné titubace.

Tabulka 79 - Proband 1 Dfep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vySetieni

70° 90°

6.1.2 Proband 2

Vystupni vySetfeni

Proband udava zlepseni v pohyblivosti kolenniho kloubu, ale také ve svalové
sile. Kolenni kloub neni otekly. Jizva je volnd, pohybliva. Pfi stoji jiz neni

viditelna semiflexe na pravém kolennim kloubu. Chtizi zvlad4, nekulha.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 80 - Proband 2 Porovndni - Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetieni
L P L P
38 kg 35 kg 36 kg 36 kg
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Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 81 - Proband 2 Porovndni - Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetfeni

L P L P
stehno 15 cm nad patellou 55 cm 53,5 cm 57 cm 55 cm
stehno nad patellou 39,5 cm 42 cm 42 cm 42 cm
pres patellu 39 cm 41 cm 40 cm 40 cm
pres tuberositas tibie 34,5 cm 35,5 cm 36 cm 35 cm
stfed lytka 39 cm 38 cm 40 cm 40 cm

Goniometrie KOK

Tabulka 82 - Proband 2 Porovnini - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetieni

L P L P
aktivni | pasivni | aktivni |pasivni| aktivni | pasivni | aktivni | pasivni
flexe 130° 135° 90° 90° 128° 130° 120° 120°
extenze| 0° 0° 5° 5° 0° 0° 0° 0°

Svalovy test KYK — dle Jandy

Tabulka 83 - Proband 2 Porovnini - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetieni

L P L P

flexe nelze testovat 4+ 5 5
extenze 5 5 5 5
abdukce 5 5 5 5
addukce 4 4+ 5 5
vnitfni rotace | nelze testovat 4 5 5
zevni rotace nelze testovat 5 5 5
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Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 84 - Proband 2 Porovnini - Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P L P
flexe 5 4 5 5
extenze [ nelze testovat 3+ 5 5

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 85 - Proband 2 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni | Vystupni vySetfeni
L P L P
plantarni flexe
4+
s extendovanou DK > 5 5
plantarni flexe
4+
s flektovanou DK > 5 5

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 86 - Proband 2 Porovndni - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P L P

flexory KYK 1 1 1 0
flexory KOK 1 1 1 0
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 0 0 0 0
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Single hop test

Pfi vstupnim vySetfeni nelze testovat single hop test. Proband udaval lehkou

nestabilitu na operované noze a strach z dopadu na operovanou nohu.

Tabulka 87 - Proband 2 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vysetfeni
L P
146,5 cm 91,5 cm

Dfep na jedné noze

Pfi vstupnim vySetfeni nelze testovat dfep na jedné noze. Na levé,
neoperované koncetiné, proband byl schopny provést dfep na jedné noze bez
viditelnych titubaci. Pouze levé koleno nesméfovalo za Spickou, ale vtacelo se
dovnitf. Na pravé, operované koncetiné, proband nebyl schopny provést drep na

jedné noze, kvili slabosti m. quadriceps femoris.

Tabulka 88 - Proband 2 Drep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vysetieni

90° -

6.1.3 Proband 3
Vystupni vySetfeni
Proband citi zlepSeni v pohyblivosti kolenniho kloubu. Chizi zvlada bez

obtizi, pouze mu déla lehce problém chiize ze schodti dold, objevuje se bolest

v kolennim kloubu. Koleno je lehce oteklé. Jizva volna, pohybliva.



Stoj na dvou vahach

Tabulka 89 - Proband 3 Porovnini - Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L

P

P

42 kg

35 kg

40 kg

40 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 90 - Proband 3 Porovnani - Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetieni
L P L P
stehno 15 cm nad patellou 52,5 cm 47 cm 53 cm 50 cm
stehno nad patellou 37 cm 41 cm 39 cm 40 cm
pres patellu 37 cm 42 cm 37 cm 40 cm
pres tuberositas tibie 35 cm 36,5 cm 36 cm 36 cm
stfed lytka 38 cm 36 cm 39 cm 38 cm
Goniometrie KOK
Tabulka 91 - Proband 3 Porovndni - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)
Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
aktivni | pasivni | aktivni | pasivni | aktivni | pasivni | aktivni |pasivni
flexe 140° 145° 90° 90° 135° 135° 128° 130°
extenze 0° 0° 5° 5° 0° 0° 0° 0°
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Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 92 - Proband 3 Porovnini - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetfeni

L P L P

flexe nelze testovat 4 5 5
extenze 5 5 5 5
abdukce 4+ 3+ 5 5
addukce 5 3+ 5 4
vnitfni rotace | nelze testovat 4 5 5
zevni rotace | nelze testovat 4 5 5

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 93 - Proband 3 Porovnini - Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P L P
flexe 5 4 5 5
extenze [ nelze testovat 3+ 5 5

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 94 - Proband 3 Porovnini - Svalovy test na m. tricpes surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetieni

L P L P

plantarni flexe
4+

s extendovanou DK > > >
plantarni flexe

5 4+ 5 5

s flektovanou DK
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Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 95 - Proband 3 Porovndni - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
flexory KYK 0 1 1 0
flexory KOK 0 0 0 0
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 0 0 0 0

Single hop test

Pfi vstupnim vyS3etieni nelze testovat single hop test. Proband udava lehkou
nejistotu na pravé, operované noze. Dale udava obavy z odrazu a z dopadu na

pravou, operovanou nohu.

Tabulka 96 - Proband 3 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vySetfeni

150 cm 46,5 cm

Dfep na jedné noze

Pfi vstupnim vySetfeni nelze testovat diep na jedné noze. Na levé,
neoperované konceting, proband provede dfep na jedné noze, bez titubaci do
thlu 90°. Na pravé, operované koncetiné, proband zvladne dfep na jedné noze,

bez titubaci do thlu 90°.
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Tabulka 97 - Proband 3 Dfep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vySetfeni

90°

90°

6.1.4 Proband 4

Vystupni vySetfeni

Proband udava zlepseni v pohyblivosti kolenniho kloubu. Dale se ale objevuje

nadéle bolest v kolennim kloubu. Chtizi zvlad4, ale lehce ulevuje pravé,

operované koncetiné. Na kolennim kloubu je lehky otok, jizva je volna.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 98 - Proband 4 Porovndni - Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P

L

P

50 kg 35 kg

45 kg

35 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 99 - Proband 4 Porovndni - Antropometrie — obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetieni
L P L P
stehno 15 cm nad patellou 56 cm 52 cm 56,5cm | 54cm
stehno nad patellou 42 cm 44 cm 41 cm 42 cm
pfes patellu 39 cm 42 cm 40cm | 40,5cm
pres tuberositas tibie 36 cm 36 cm 36 cm 36 cm
stfed lytka 38 cm 38 cm 39 cm 38 cm
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Goniometrie KOK

Tabulka 100 - Proband 4 Porovndni - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P
aktivni | pasivni | aktivni | pasivni | aktivni | pasivni| aktivni |pasivni
flexe 125° 130° 70° 70° 125° 125° 120° 120°
extenze 0° 0° 5° 5° 0° 0° 0° 0°

Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 101 - Proband 4 Porovndni - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetieni

L P L P

flexe nelze testovat 3+ 5 5
extenze 5 5 5 5
abdukce 5 3+ 5 5
addukce 4+ 4 4+ 4+
vnitini rotace nelze testovat 4+ 5 5
zevni rotace nelze testovat 5 5 5

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 102 - Proband 4 Porovnini - Svalobvy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetfeni
L P L P
flexe 5 3+ 5 4+
extenze | nelze testovat 3- 5 4+
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Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy

Tabulka 103 - Proband 4 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni | Vystupni vySetfeni
L P L P
plantarni flexe 5 4r 5 5
s extendovanou DK
plantarni flexe
5 4 5 5
s flektovanou DK

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 104 - Proband 4 Porovndni - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetfeni

L P L P

flexory KYK 2 2 1 1
flexory KOK 1 2 0 0
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 0 0 0 0

Single hop test

Single hop nelze testovat pfi vstupnim vySetfeni. U probanda byla viditelna

lehka nestabilita na pravé, operované noze. Jinak test zvladl bez obtiZi.

Tabulka 105 - Proband 4 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vysetfeni

L

P

118,5 cm

115,5 cm
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Dfep na jedné noze

Diep na jedné noze nelze testovat pfi vstupnim vySetfeni. Na levé,
neoperované noze, proband zvladne provést test do 90°, neobjevuiji se titubace a
kolenni kloub je v ose. Na pravé, operované noze je proband schopny provést
test do 80° télo ma naklonéné na pravou stranu. NiZe uZ test neSel provést,

z divodu mensi svalové sily stehenniho svalu.

Tabulka 106 - Proband 4 Diep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vySetfeni
L P
90° 80°

6.1.5 Proband 5

Vystupni vySetfeni

Proband citi zlepSeni v pohyblivosti kolenniho kloubu a lepsi svalovou silu
stehenniho svalu. Kolenni kloub neni otekly. Jizva je volnd. Tkan v oblasti

kolenniho kloubu je posunliva. Chtizi zvlada bez obtizi.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 107 - Proband 5 Porovndni - Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
40 kg 36 kg 35 kg 35 kg
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Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 108 - Proband 5 Porovndni - Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P

stehno 15 cm nad patellou 53 cm 49 cm 53 cm 51 cm

stehno nad patellou 37 cm 40 cm 39 cm 41 cm

pres patellu 36,5 cm 39 cm 38 cm 38 cm

pres tuberositas tibie 33,5 cm 34,5 cm 34 cm 36 cm

stfed lytka 37 cm 35 cm 39 cm 37 cm
Goniometrie KOK

Tabulka 109 - Proband 5 Porovndni - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetieni

L P L P
aktivni | pasivni | aktivni | pasivni| aktivni | pasivni | aktivni |pasivni
flexe | 130° 135° 90° 92° 120° 125° 120° 120°
extenze| 0° 0° 5° 5° 0° 0° 0° 0°

Svalovy test na KYK - dle Jandy

Tabulka 110 - Proband 5 Porovndni - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetieni

L P L P

flexe nelze testovat 4 5 5
extenze 5 5 5 5
abdukce 5 4- 5 5
addukce 4+ 4+ 5 5
vnitini rotace nelze testovat 4 5 5
zevni rotace nelze testovat 5 5 5
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Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 111 - Proband 5 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetfeni

L P L P
flexe 5 3+ 5 4+
extenze | nelze testovat 3+ 5 5

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 112 - Proband 5 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetieni

plantarni flexe
4
s extendovanou DK 5 5 5
lantarni fl
plantarni flexe 5 . 5 -

s flektovanou DK

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 113 - Proband 5 Porovndni - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetieni

L P L P

flexory KYK 1 1 0 0
flexory KOK 0 1 0 0
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 0 0 0 0
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Single hop test

Single hop test nelze testovat pfi vstupnim vySetfeni. Proband tento test
absolvoval bez obtiZi, pouze na operované, pravé noze byla viditelnd lehka

nestabilita pfi dopadu.

Tabulka 114 - Proband 5 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vySetfeni
L P
144 cm 123,5 cm

Dfep na jedné noze

Diep na jedné noze nelze testovat pfi vstupnim vySetieni. Na levé,
neoperované koncetiné proband zvladl test do 90° bez viditelnych titubaci. Na
pravé, operované koncetiné proband zvladl test také do 90°, ale byly zde

viditelné titubace, koleno nebylo v ose, ale lehce $lo koleno dovnitf.

Tabulka 115 - Proband 5 Diep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vySetieni
L P
90° 90°

6.2 Skupina B

6.2.1 Proband 6

Vystupni vySetteni

Proband citi zlepseni pohyblivosti v kolennim kloubu a lepsi svalovou silu ve

stehennim svalu. Chtizi zvlada bez obtizi, ale levé chodidlo se odviji pres

malikovou hranu. Tkan v oblasti kolenniho kloubu je posunliva. Jizva je volna.
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Stoj na dvou vahach

Tabulka 116 - Proband 6 Porovndni - Stoj na dvou vahich (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetfeni

L

P

L

P

40 kg

25 kg

35 kg

38 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 117 - Proband 6 Porovndni - Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni

L P L P
stehno 15 cm nad patellou 53 cm 51 cm 55 cm 53 cm
stehno nad patellou 38,5 cm 39,5 cm 41 cm 40 cm
pres patellu 38 cm 39 cm 38 cm 39 cm
pres tuberositas tibie 32 cm 33,5 cm 34 cm 35 cm
stfed lytka 36,5 cm 35 cm 38 cm 37 cm

Goniometrie KOK

Tabulka 118 - Proband 6 Porovnini - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetieni

L P L P
aktivni | pasivni | aktivni |pasivni|aktivni | pasivni | aktivni | pasivni
flexe 130° 135° 90° 90° 130° 135° 130° 130°
extenze | 0° 0° 8° 8° 0° 0° 0° 0°
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Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 119 - Proband 6 Porovndni - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
flexe nelze testovat 4 5 5
extenze 4+ 4+ 5 5
abdukce 5 3+ 5 4+
addukce 4 3 4 4
vnitini rotace nelze testovat 3 5 5
zevni rotace nelze testovat 5 5 5

Svalovy test na KOK - dle Jandy

Tabulka 120 - Proband 6 Porovndni - Svalovy test na KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetieni
L P L P
flexe 5 4 5 4+
extenze nelze testovat 3 5 4+

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 121 - Proband 6 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetieni
plantarni flexe
4+
s extendovanou DK > 5 5
plantarni flexe
4+
s flektovanou DK 5 5 5
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Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 122 - Proband 6 Porovnini - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni | Vystupni vySetfeni
L P L P
flexory KYK 0 1 0 0
flexory KOK 0 1 0 0
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 0 0 0 0

Single hop test

Single hop test nelze testovat pfi vstupnim vySetfeni. Proband mél strach

z odrazu a dopadu na pravou, operovanou nohu. Jinak test zvladl bez obtiZzi.

Tabulka 123 - Proband 6 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vySetfeni

L

P

104 cm

58,5 cm

Dfep na jedné noze

Dfep na jedné noze nelze testovat pfi vstupnim vySetfeni. Na levé,

neoperované noze, proband zvladne test provést do 90° bez viditelnych titubaci,

koleno je v ose. Na pravé, operované noze, proband zvladne provést test do 90°,

ale jsou viditelné titubace do stran, koleno je v ose.

Tabulka 124 - Proband 6 Drep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vysetfeni

L

P

90°

90°

90



6.2.2 Proband 7

Vystupni vySetfeni

Proband udava zlepSeni v pohyblivosti kolenniho kloubu, také zlepsSeni

svalové sily stehenniho svalu. Pfi chiizi se objevuje bolest v levém, operovaném

koleni, ale nekulha. U probanda je viditelna hypotrofie m. triceps surae na levé

koncetiné. Tkan v oblasti kolene je posunliva. Jizva je volna, pohybliva.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 125 - Proband 7 Porovndni - Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P

L

P

55 kg 55 kg

50 kg

55 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 126 - Proband 7 Porovndni - Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni | Vystupni vySetieni
L P L P
stehno 15 cm nad patellou | 57cm | 60 cm 61 cm 62 cm
stehno nad patellou 46 cm | 46 cm 47 cm 48 cm
pres patellu 45cm | 44 cm 46 cm 46 cm
pres tuberositas tibie 41 cm | 4lcm 42 cm 42 cm
stfed lytka 43cm | 465cm | 44 cm 47 cm
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Goniometrie KOK

Tabulka 127 - Proband 7 Porovndni - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetfeni

L P L P
aktivni |pasivni| aktivni | pasivni | aktivni | pasivni |aktivni|pasivni
flexe 90° 90° 130° 135° 120° 120° 125° | 130°
extenze 5° 5° 0° 0° 0° 0° 0° 0°

Svalovy test KYK - dle Jandy

Tabulka 128 - Proband 7 Porovndni - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
flexe 4 nelze testovat 5 5
extenze 4 5 5 5
abdukce 5 5 5 5
addukce 3 5 4 5
vnitini rotace 5 nelze testovat 5 5
zevni rotace 4 nelze testovat 5 5

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 129 - Proband 7 Porovndni - Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetieni
L P L P
flexe 4 5 5 5
extenze 3+ nelze testovat 5 5
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Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy

Tabulka 130 - Proband 7 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
plantarni flexe
4
s extendovanou DK 5 5 5
plantarni flexe
s flektovanou DK

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 131 - Proband 7 Porovndni - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetieni
L P L P
flexory KYK 1 0 0 0
flexory KOK 0 0 0 0
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 0 0 0 0

Single hop test

Single hop test nelze testovat pfi vstupnim vysSetfeni. Proband zvladl provést
test, na levé, operované noze byla pfi dopadu viditelna lehka nestabilita. Na

zacatku projevil lehké obavy z testu.

Tabulka 132 - Proband 7 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vysetfeni
L P
103 cm 128 cm
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Dfep na jedné noze

Dfep na jedné noze nelze testovat pfi vstupnim vySetfeni. Na levé, operované
noze, proband provedl test do 70°, byly viditelné titubace do stran. Dale proband
uddval bolest v koleni. Na pravé, neoperované koncetiné, proband proved] test
do 80°, byl viditelné lehké titubace do stran. Koleno nebylo v ose, smérovalo

dovnitt.

Tabulka 133 - Proband 7 Diep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vySetfeni
L P
70° 80°

6.2.3 Proband 8

Vystupni vySetfeni

Proband udava zlepseni v pohyblivosti kolenniho kloubu. Kolenni kloub je
bez otoku. Tkan v oblasti kolenni kloubu je posunliva. Jizva je volna, pohybliva
U probanda je viditelnd hypotrofie svalu m. triceps surae. Chtizi zvlada, ale

objevuje se obcas bolest v pravém, operovaném koleni.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 134 - Proband 8 Porovndni - Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
55 kg 55 kg 55 kg 55 kg
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Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 135 - Proband 8 Porovnani - Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetfeni

L P L P
stehno 15 cm nad patellou 58 cm 57 cm 62 cm 60 cm
stehno nad patellou 43 cm 43 cm 45 cm 47 cm
pres patellu 43 cm 44 cm 43 cm 43 cm
pres tuberositas tibie 38 cm 38 cm 39 cm 39 cm
stfed lytka 41 cm 40 cm 41 cm 39 cm

Goniometrie KOK

Tabulka 136 - Proband 8 Porovndni - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetieni

L P L P
aktivni | pasivni | aktivni | pasivni | aktivni | pasivni |aktivni| pasivni
flexe | 110° | 115° 92° 94° 120° 125° 120° 125°
extenze | 0° 0° 5° 5° 0° 0° 0° 0°

Svalovy test KYK — dle Jandy

Tabulka 137 - Proband 8 Porovndni - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetieni
L P L P
flexe nelze testovat 4+ 5 5
extenze 5 5 5 5
abdukce 5 4+ 5 5
addukce 5 5 4+ 4+
vnitrni rotace nelze testovat 3+ 5 5
zevni rotace nelze testovat 5 5 4+
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Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 138 - Proband 8 Porovnini - Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P L P
flexe 5 4+ 5 5
extenze | nelze testovat 4+ 5 5

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 139 - Proband 8 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetfeni
plantarni flexe
4
s extendovanou DK 5 5 5
plantarni flexe
4
s flektovanou DK 5 5 5

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 140 - Proband 8 Porovndni - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P L P

flexory KYK 2 2 2 2
flexory KOK 2 2 1 1
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 1 0 0 0
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Single hop test

Single hop test nelze testovat pfi vstupnim vySetfeni. Proband zvladl provést
test, ale projevil lehky strach. Mél obavy z dopadu a odrazu na pravé, operované

noze. Pfi testu se objevila lehka bolest v koleni.

Tabulka 141 - Proband 8 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vysetfeni
L P
109, 5 cm 67,5 cm

Dfep na jedné noze

Diep na jedné noze nelze testovat pfi vstupnim vySetieni. Na levé,
neoperované noze, proband provede test do 90° jsou u néj viditelné lehké
titubace do stran. Na pravé, operované noze, proband neprovedl test, z dtvodu

slabosti m. quadriceps femoris a bolesti kolena.

Tabulka 142 - Proband 8 Diep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vySetieni
L P
90° -

6.2.4 Proband 9

Vystupni vySetfeni

Proband vnima zlepsSeni v pohyblivosti kolenniho kloubu. Citi zlepSeni i pri
chtizi ze schoddi, kdy uz se neobjevuje bolest. Chuizi zvlada, nekulha. Kolenni

kloub je lehce otekly. Jizva je volnd, pohybliva.
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Stoj na dvou vahach

Tabulka 143 - Proband 9 Porovndni - Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetfeni

L

P

L

P

40 kg

40 kg

40 kg

40 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 144 - Proband 9 Porovnani - Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni | Vystupni vySetfeni
L P L P
stehno 15 cm nad patellou [ 51 cm 53 cm 52 cm 53 cm
stehno nad patellou 44 cm 43 cm 43 cm 43 cm
pres patellu 38 cm 39 cm 42 cm 41 cm
pres tuberositas tibie 36 cm 36 cm 36 cm 37 cm
stfed lytka 37 cm 37 cm 37 cm 37,5 cm
Goniometrie KOK

Tabulka 145 - Proband 9 Porovndni - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetieni

L P L P
aktivni| pasivni | aktivni | pasivni |aktivni|pasivni|aktivni|pasivni
flexe 90° 90° 130° 135° 120° | 120° | 120° [ 125°
extenze| 5° 5° 0° 0° 0° 0° 0° 0°
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Svalovy test na KYK - dle Jandy

Tabulka 146 - Proband 9 Porovnini - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
flexe 4+ nelze testovat 5 5
extenze 4+ 5 5 5
abdukce 4 5 5 5
addukce 4 5 4 4
vnitini rotace 4 nelze testovat 5 5
zevni rotace 4 nelze testovat 5 5

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 147 - Proband 9 Porovndni - Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetieni
L P L P
flexe 3+ 5 4+ 5
extenze 3+ nelze testovat 4 5

Svalovy test na m. triceps surae — dle Jandy

Tabulka 148 - Proband 9 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni | Vystupni vySetfeni
plantarni flexe
4
s extendovanou DK 5 5 5
plantarni flexe
4+
s flektovanou DK 5 5 5




Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 149 - Proband 9 Porovndni - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
flexory KYK 1 0 0 0
flexory KOK 1 0 0 1
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 0 0 0 0

Single hop test

Single hop test nelze testovat pri vstupnim vySetfeni. Proband zvladl provést

test, ale mél obavy z odrazu a dopadu na levou, operovanou koncetinu.

Tabulka 150 - Proband 9 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vysetfeni
L P
15 cm 62 cm

Dfep na jedné noze

Diep na jedné noze nelze testovat pfi vstupnim vySetfeni. Na levou,
operovanou koncetinu, proband zvladne provést test do 80°, je viditelné titubace
do stran a slabsi svalova sila m. quadriceps femoris. Na pravé, neoperované

koncetiné, proband zvladne provést test do 90° s lehkou titubaci do stran.

Tabulka 151 - Proband 9 Dfep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vySetieni
L P
80° 90°
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6.2.5 Proband 10

Vystupni vySetfeni

Probandka citi zlepSeni v pohyblivosti kolenniho kloubu. Chtizi zvlada bez
obtizi. Koleno je lehce oteklé. Na lytku jiz neni hematom. Tkan v oblasti

kolenniho kloubu je posunliva. Jizva je malinko tuZzsi pfi pohybu.

Stoj na dvou vahach

Tabulka 152 - Proband 10 Porovndni - Stoj na dvou vahdch (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetieni

L

P

L

p

40 kg

40 kg

40 kg

40 kg

Antropometrie — obvody DKK

Tabulka 153 - Proband 10 Porovnini - Antropometrie - obvody DKK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vySetieni

L P L P
stehno 15 cm nad patellou 52 cm 55 cm 55 cm 56 cm
stehno nad patellou 44 cm 44 cm 45 cm 44 cm
pfes patellu 40 cm 41 cm 44 cm 43 cm
pres tuberositas tibie 39 cm 37 cm 40 cm 40 cm
stfed lytka 38 cm 39 cm 40 cm 40 cm
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Goniometrie KOK

Tabulka 154 - Proband 10 Porovnini - Goniometrie KOK (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vysetfeni

L P L P
aktivni | pasivni [ aktivni | pasivni |aktivni|pasivni |aktivni| pasivni
flexe 90° 90° 130° 135° 125° | 125° | 130° 135°
extenze | 5° 5° 0° 0° 0° 0° 0° 0°

Svalovy test KYK — dle Jandy

Tabulka 155 - Proband 10 Porovndni - Svalovy test KYK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni Vystupni vysetfeni
L P L P
flexe 4+ nelze testovat 5 5
extenze 4 5 5 5
abdukce 4+ 5 5 5
addukce 3 4 4+ 4+
vnitini rotace 4 nelze testovat 5 5
zevni rotace 4 nelze testovat 5 5

Svalovy test KOK - dle Jandy

Tabulka 156 - Proband 10 Porovndni - Svalovy test KOK - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni

Vystupni vySetfeni

L P L P
flexe 3+ 5 4+ 5
extenze 3+ nelze testovat 4+ 5
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Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy

Tabulka 157 - Proband 10 Porovndni - Svalovy test na m. triceps surae - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni | Vystupni vysetfeni

L P L P

plantarni flexe
4+ 4+ 5 5

s extendovanou DK

plantarni flexe

4+ 4+ 5 5
s flektovanou DK

Test na zkracené svaly — dle Jandy

Tabulka 158 - Proband 10 Porovnini - Test na zkrdcené svaly - dle Jandy (zdroj vlastni)

Vstupni vySetfeni | Vystupni vySetfeni
L P L P
flexory KYK 0 0 0 0
flexory KOK 0 0 0 0
m. triceps surae 0 0 0 0
adduktory KYK 0 0 0 0
m. piriformis 0 0 0 0

Single hop test

Single hop test nelze testovat pfi vstupnim vySetfeni. Na levé, operované
koncetiné, méla probandka strach z odrazu a dopadu. Na pravé, neoperované

noze byla viditelna nestabilita pfi dopadu.

Tabulka 159 - Proband 10 Single hop test (zdroj vlastni)

Vystupni vysetfeni
L P
33 cm 58 cm
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Dfep na jedné noze

Diep na jedné noze nelze testovat pfi vstupnim vysetfeni. Na pravé,
neoperované koncetiné, probandka zvlddne provést test do 80°, bez titubaci.
Koleno neni v ose, smétuje dovnitf. Na levé, operované koncetiné, probandka
neprovede test, z divodu slabsi svalové sily m. quadriceps femoris, a také kvuli

Spatné rovnovaze.

Tabulka 160 - Proband 10 Diep na jedné noze (zdroj vlastni)

Vystupni vysetieni
L P
- 80°

6.3 Porovnani vysledki skupiny A, a skupiny B
V této casti jsou porovnany vysledky skupiny A, a skupiny B pomoci grafti.
6.3.1 Flexe KOK

Flexe KOK - operované DK

140
120
100

O I

6
4

Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

o O O

2

o

B Vstupni thel Vystupni tthel
Obrizek 1- Graf - porovndni flexe KOK (zdroj vlastni)

Tento graf 1 zobrazuje vysledky vstupni a vystupni flexe v koleni na

operované dolni koncetiné. Probandi (1-5) zastupuji skupinu A (vykonnostni
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sportovci). Probandi (6-10) zastupuji skupinu B (rekreac¢ni sportovci). U obou
skupin doslo ke zlepseni vystupni flexe. Vystupni flexe 120° dosdhlo 7 z 10

probandti. Neni zde vyrazny rozdil mezi skupinu A, a skupinou B.

6.3.2 Extenze KOK

Extenze KOK - operovana DK
25
20
15

10

"N O OO OO O OO OO [
0

Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

| Vstupni thel vystupni thel

Obrizek 2 - Graf - porovnini extenze KOK (zdroj vlastni)

Graf 2 zobrazuje vysledky vstupni a vystupni extenze. Probandi (1-5) zastupuji
skupinu A (vykonnostni sportovci). Probandi (6-10) zastupuji skupinu B
(rekreacni sportovci). Nulova extenze na operované dolni koncetiné byla

naméfena u 9 z 10 proband.
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6.3.3 Svalovy test KOK - flexe

Svalovy test KOK- flexe operované DK

0 || ‘| ‘| |‘ |‘ “ ‘| ‘| |‘ |‘

Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband Proband
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
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M Vstupni vySetfeni  m Vystupni vySetieni M Svalovd sila: 5= 5, 4+= 4,25, 4= 4, 3+= 3,25, 3=3

Obrizek 3 - Graf - porovndni svalovy test KOK — flexe (zdroj vlastni)

Graf 3 zobrazuje vysledky vstupni a vystupni sily flexorti kolenniho kloubu.
Skupinu A (vykonnostni sportovci) zastupuji probandi 1-5. Skupinu B (rekreacéni
sportovci) zastupuji probandi 6-10. Svalova sila 5 byla naméfena u 5 z10

probandt. Neni zde vyrazny rozdil mezi skupinou A, a skupinou B.
6.3.4 Svalovy test KOK - extenze

Svalovy test KOK - extenze operované DK

Proband 1 Proband 2 Proband 3 Proband 4 Proband 5 Proband 6 Proband 7 Proband 8 Proband 9 Proband
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H

w

N

[N

o

M Vstupni vySetfeni m Vystupni vySetfeni M Svalova sila: 5= 5, 4+=4,25, 4= 4,4-= 3,75,3+=3,25,3=3,2=2

Obrizek 4 - Graf - porovnini svalovy test KOK — extenze (zdroj vlastni)
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Graf 4 zobrazuje vysledky vstupni a vystupni sily m. quadriceps femoris.
Probandi (1-5) zastupuji skupinu A (vykonnostni sportovci). Probandi (6-10)
zastupuji skupinu B (rekreacni sportovci). Svalova sila 5 byl naméfena u 7 z 10

probandui. Pfi tomto testu nebyl vyrazny rozdil mezi skupinou A, a skupinou B.
6.3.5 Single hop test

Single hop test
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Obrizek 5 — Graf - porovnini single hop test (zdroj vlastni)

Graf 5 zobrazuje vysledky single hop testu. Probandi (1-5) zastupuji skupinu
A (vykonnostni sportovci). Probandi (6-10) zastupuji skupinu B (rekreac¢ni
sportovci). U skupiny A byl primérny vysledek tohoto testu na operované dolni
koncetiné 89,2 cm. U skupiny B byl primérny vysledek na operované dolni
koncetiné 55,4 cm. U tohoto testu byl vyraznéjsi rozdil mezi skupinami, ale byl

hodné ovlivnén psychickou pfipravenosti probandt.
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6.3.6 Dfep na jedné noze

Drep na jedné noze
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Obrizek 6 — Graf - porovndni diep na jedné noze (zdroj vlastni)

Graf 6 zobrazuje vysledky dfepu na jedné noze. Probandi (1-5) zastupuiji
skupinu A (vykonnostni sportovci). Probandi (6-10) zastupuji skupinu B
(rekrea¢ni sportovci). Tento test nevykonalo 3 z10 probandd. Tti z deseti

probandtt dosahlo 90°. Dva probandi dosahli 70° a dva probandi dosahli 80°.

Pozitivni efekt terapie byl u obou skupin. U goniometrie a svalového testu
doslo k posunu u skupiny A, i skupiny B. Testovdnim se nezjistil vyznamny
statisticky rozdil mezi vykonnostnimi a rekrea¢nimi sportovci. U specidlniho
testu, single hop testu, byl patrny rozdil, kdy vykonnostni sportovci dosahli
lepsich vysledkti. U dfepu na jedné noze byly vysledky podobné. Tyto dva testy
slouzily k posouzeni, zdali se sportovec miize navratit ke sportu. Podle vysledku
testi bylo doporuceno jesté pokracovat v rehabilitaci s postupnym ndvratem ke

sportovni ¢innosti, v idedlnim pfipadé pod dozorem fyzioterapeuta nebe trenéra.
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7 DISKUZE

V této casti bakalafské prace jsou vyhodnoceny vysledky a nasledné

porovnany s jinymi studiemi, jak ¢eskymi, tak i zahrani¢nimi.

. 4

Cilem této prace bylo porovnani skupiny A, a B, ktefi podstoupili stejny
operacni vykon, ale méli pred operaci jiné sportovni vytiZeni, a ndsledné srovnan
jejich navrat ke sportu. Vysledky byly hodnoceny z goniometrie kolenniho
kloubu, svalové sily m. quadriceps femoris a ischiokrurdlnich svalt, a také

pomoci specialnich testt single hop test a dfep na jedné noze.

Ruptura predniho zkfiZeného vazu se zarazuje jako 5. nejcastéjsi zranéni
v muskuloskeletdlnim systému. Toto poranéni vznikd nepfimym nasilim, pfi
nasilné abdukci a pfi zevni rotaci bérce. U 75 % pfipadi je znamkou poranéni
predniho zkfiZeného vazu hemartros, 30 % pacient(i uvadeéji slysitelné prasknuti,
tzv. ,pop” fenomén. Ruptura LCA je az 10krat cast&jSi nez poranéni zadniho
zkiizeného vazu. Toto zranéni se stdva velmi casto u sportli jako je fotbal,
basketbal, lyZovani, florbal. U lyZovani se toto zranéni stdva pfi padu
nezkuseného lyZafe nebo pfi nevypnuti lyZe pfi padu. Toto tvrzeni se mi také

potvrdilo v mé prdci, jelikoz 8 probandti délalo néktery z téchto sportti [3], [5],

[8].

Podle publikace pani magistry Honové, by se francouzské hole pfi
nekomplikovaném hojeni méli pouzivat 4 aZ 6 tydnt po operaci. Toto tvrzeni se
mi potvrdilo, nebot vétsiné probandi bylo feéeno od operatéra pouzivani
francouzskych holi po tuto dobu. Po uplynuti této doby, jim bylo doporucovano
pomalu odkladat hole, doma jizZ nepouzivat hole viibec. Rehabilitace a nacvik

chtize jiz od zac¢atku probihal bez vyuziti francouzskych holi [18].
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Podle studie Kyrtisise je dtilezitym pfedpokladem k bezpecnému névratu ke
sportu, do sportovniho zatiZeni a zamezeni opétovnému zranéni LCA, vést
profesionalni sportovci, ktefi nedodrzovali postupnou rehabilitaci, méli ¢tyfikrat
vys$si riziko ruptury Stépu nez ti, ktefi dodrZovali postupnou rehabilitaci. S touto
studii se miizu ztotoznit, jelikoz rehabilitace u probandti probihala od
nejjednodussich cviceni na posileni svalii a zvyseni kloubni hybnosti, po sloZitéjsi
cviceni na trampoliné, posilovani na strojich. Kolenni kloub se u obou skupin

zlepSoval, jak z hlediska hybnosti, tak i svalové sily [25].

Pro sportovce je dtleZité k navratu ke sportu stabilita kolene, sila a vytrvalost
hamstringti a lytkovych svald, sila a vytrvalost pfedniho stehenniho svalu, ale
také plyometrie a obratnost. DlileZitym faktorem je také psychicka pfipravenost

[34].

Jak jiz bylo zminéno, dtilezité je posilovani hamstringti, jelikoz hamstringy
funguji jako synergisté LCA, proto je dtleZité, aby terapie byla zaméfena na
posilovani téchto svalt. Ddle se nesmi zapomenout na m. quadriceps femoris,

ktery je zodpovédny za stabilitu kolene [21].

Sila téchto svalti byla testovand pomoci svalové testu dle Jandy u obou skupin.
U obou skupin doslo ke zlepseni pramérné o 2 stupné svalové sily. Z hlediska
antropometrie, doSlo sice k nartistu svalu, ale stdle tam byl rozdil oproti

neoperované koncetiné.

Podle nékolika studii dochdzi k nartistu svalové hmoty okolo 6 mésice od
operace, ale nékdy nartist svalové hmoty mtize trvat i 2 roky. Toto tvrzeni se mi
potvrdilo, jelikoz z hlediska méfeni obvodu koncetin byla zjisténa asymetrie

koncetin, méfeni bylo provedeno 3 mésice od operace [4].
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Z hlediska kloubni hybnosti v kolennim kloubu, vétSina probandii vstupovala

s 90° flexi. Pfi vystupnim vySetfeni byla naméfena priimérna hodnota 120°.

Podle studie Cavanaugha a Powersa by méla byt flexe 120° spInéna ¢tyfi tydny
po operaci a symetrickd flexe by méla byt dosazena do 12 tydnti od operace.
S prvni ¢asti této studie nesouhlasim, z divodu naméfenych hodnot na zacatku
terapie, kdy probandi prichdzeli 4-6 tydnti po operaci. S druhou ¢asti studie
souhlasim, jelikoZ naméfené hodnoty u vétsiny probandt se blizily k hodnotdm

neoperované koncetiny [4].

Extenze v kolennim kloubu je dtileZita jak pfi chiizi, tak pfi béhu. PIné extenze
by méli pacienti dosdhnout 2-3 tydny po operaci. Toto tvrzeni se mi uplné
nepotvrdilo, jelikoz probandi, ktefi byli soucasti této prace, dosahovali extenze
pfi vstupnim vySetfeni 5-10°. PIlné extenze dosdhlo 9 z 10 proband po

dokonceni rehabilitace [1].

K posouzeni navratu ke sportu byly pouzity specidlni testy dfep na jedné noze
a single hop test. Dfep na jedné noze ndm posuzuje jak silu a vytrvalost, tak i
stabilitu a motorickou kontrolu po operaci LCA. Dale je to jeden z testti, ktery
posoudi nejen stav kolene, ale miize poslouZit i na zjisténi problému v oblasti
ky¢li. Podle studie Fukunga et al dochazi 3-6 mésicti po zranéni LCA k vyrazné
slabosti kvadricepsu a k vykonani testu je potfeba nutna dostatecna svalova sila.
S touto studii se miizu ztotoZnit, jelikoz vétSina probandti zac¢inala na svalové
sile stupné 3. Na konci rehabilitace jiz méla vétSina probandt stupen 5, ale i tak
3 probandi z 10 nebyli schopni vykonat dfep na jedné noze kviili pocitu slabého

kvadricepsu [13], [34].

Pti single hop testu se testovala stabilita, sila a plyometrie operované dolni
koncetiny. Pfi tomto testu se miiZe objevit malé sebevédomi nebo Spatny

psychicky stav vysSetfovaného. To vSak byva Spatné znameni k tomu, ze dany
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sportovec jesté neni pfipraven k ndvratu ke sportu. Chybi mu svalova sila,
stabilita a plyometrie, coZ zptisobi u vySetfovaného Spatny psychicky pocit a
vySetfovany si nevéri. S timto tvrzenim souhlasim, jelikoZ pfi provadéni testu,
vSichni probandi projevili pocit nejistoty a strachu, pfedevsim z dopadu na

operovanou koncetinu. A také, jestli je koncetina udrzi [34].

Podle publikace Dovalila a Perice, psychicka a psychologicka pfiprava patfi
také mezi dtleZité slozky vramci sportovniho tréninku. Stimto ndzorem
souhlasim, jelikoz v tréninku a v zavodé je dilezita psychicka pripravenost, kdy
sportovec by si mél véfit a soustfedit se na sviij sportovni vykon. U probandii

této prace byla jesté patrnd nejistota a strach ze sportovniho tréninku [28].

Cilem této prace bylo porovnat navrat ke sportu u rekreacnich a
vykonnostnich sportovcii po plastice predniho zkfizeného vazu. Pfi porovnani
vysledkii obou skupin byly pokroky viditelné u obou skupin. ZlepSovani obou
skupin bylo velice podobné a nékteré vysledky, hlavné goniometrie a svalova
sila, totozné. U specidlnich test(i, pfedevsim u single hop testu, byly vysledky

ovlivnény psychikou probandti. U dfepu na jedné noze byly vysledky podobné.

Podle studie Halla, ale i jinych studii se uvadi jako jediné kritérium pro navrat
ke sportu cas. Nejcastéji je uvadéno 6 mésict, ale i vice. S touto studii souhlasim,
jelikoz podle vysledki by probandi nebyli jesté za tuto kratkou dobu pfipraveni

k navratu do plného fyzického zatizeni [16].

Jelikoz vSichni probandi zadinali s rehabilitaci jiz po operaci, tak za tuto
kratkou 3mési¢ni dobu jsem nezjistila velké rozdily mezi vykonnostnimi a
rekreaénimi sportovci. Proto nyni nelze fici, zdali se rychleji ke sportu vraci
vykonnostni nebo rekreacni sportovec. Rozdilné vysledky by mohly byt viditelné

po dalsi 3mésiéni rehabilitaci. Témito vysledky jsem si vyvratila své mylné
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tvrzeni na zacatku, kdy jsem si domnivala, Ze vykonnostni sportovci se rychleji

navrati ke sportu.
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8 ZAVER

Cilem této bakalafské prace bylo porovnani dvou skupin sportovcii po operaci

plastiky pfedniho zkfiZeného vazu a jejich ndvrat ke sportu.

Obé skupiny prosly vstupnim a vystupnim vysetfeni. Pro porovnani vysledku
byly pouZity hodnoty goniometrie a svalové sily operované dolni koncetiny.

Navrat ke sportu byl hodnocen pomoci singl hop testu a dfepu na jedné noze.

Lze fict, Ze po dvanacti tydnech stejné rehabilitace, nelze urcit, jestli se ke
sportu rychleji navrati rekreacni nebo vykonnostni sportovec. Pozitivni efekt

terapie byl u obou skupin. Vysledky byly odliSné pouze minimalné.

Podle vysledkti této bakaldiské prace, ale i na zadkladé subjektivniho
hodnoceni nebylo probandiim doporuceno jesté navrat kjejich sportu, ale
pokracovani v rehabilitaci. Jejich sport, ale i aktivity ohroZujici znovu poranéni

kolene, jim byly doporuceny az od 6 mésice po operaci.
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9 SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

AA - alergologicka anamnéza
atd. — a tak ddle

cm — centimetr

DK - dolni koncetina

DKK - dolni koncetiny

KOK - kolenni kloub

KYK - ky¢elni kloub

L —leva strana

LCA -ligamentum cruciatum anterius
lig. — ligamentum

m. — musculus

mm — milimetr

NO - nynéjsi obraz

OA - osobni anamnéza

P — prava strana

PA — pracovni anamnéza

PVZ - piedni zkfizeny vaz
RA - rodinnd anamnéza

SA - socidlni anamnéza

SpA - sportovni anamnéza

str. — strana
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