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Uposledzenie funkcji chodu

Cechy chodu patologicznego

brak dziatania posladkowego wielkiego - na poczatku fazy podporu nagte cofanie tutowia zaraz po dotknigciu pigta podtoza
mocne wyprostowanie kolana w srodku fazy podporu

posladkowy $redni - w fazie podporu opadanie miednicy po stronie zdrowej i przy probie wyréwnania niedomogi mig$nia
pochylenie tutowia w strong chora

zginacz biodra - utykanie w koncowej fazie podporu, trwa przez cala faza wykroku po stronie chorej w momencie oderwania
palcéw od podtoza nagly wyrzut miednicy, tutowia ku tytowi, po ktorym dochodzi do obrotu miednicy wokoét zdrowego biodra

® biodrowo-lgdzwiowy - prawie normalny, niewielka rotacja zewngtrzna uda po stronie chore;j
e czworogltowy uda - przy izolowanym porazeniu prawie niezauwazalnie w szybkim chodzie — nagty wyprost kolana przy

dotknigciu pigta podtoza, w czasie podporu kolano musi by¢ utrzymane w wypros$cie, gdyz nie ma mozliwo$ci amortyzacji na
zgietym kolanie, przeprost w stawie kolanowym przeciazenie torebki stawowej, utrudniony bieg - nie ma wyrzutu podudzia
trojgtowy tydki - opadanie miednicy po stronie chorej - w fazie podporu, powldczenie miednica, chod szczudtowy bez propulsji,
utrudniony chéd pod gore (zgigeie grzbietowe stopy)

zginacz podeszwowy stopy - opadanie stopy w fazie wykroku , zwigkszone zgigcie kolana i biodra przy dotknigciu pigta do
podtoza stycha¢ klapnigcie, chdd brodzacy, rotacja zewngtrzna konczyny dolnej

Przyczyna uposledzenia chodu

zmiany anatomiczne

schorzenia neurologiczne

amputacje konczyn dolnych

czynne procesy chorobowe uktadu kostno-stawowego

bol w jednej konczynie (odciazenie tej strony, skrocenie)

skrocenie konczyny (czas obcigzenia nierdwno roztozony, kompensacja-konskie ustawienie stopy)

przykurcze stawoéw (kompensacja-ruchy w stawach sasiednich , przesadna asymetria)

ubytki i niedomogi migéni (kompensacja mig§niowa , ubytek u czworogtowego, kompensacja przed migsnie kulszowo-goleniowe

Typy chodu patologicznego

Typ chodu Opis

chod spastyczny lub nozycowy przy niedowladzie spastycznym konczyn

chod paretyczny
chéd ataktyczny
chadd tylnopowrozkowy
chod parkinsonowski

chod defiladowy
chéd histeryczny
chdd szczudtowy
chod zapadajacy

chod kianiajacy

chod brodzacy
chod kaczkowaty
chod nieharmonijny
chod antalgiczny
chod marynarski
chod majestetyczny
chod drobnym krokiem
chod sztywny
chod asteniczny
chdd hipersteniczny
chéd normosteniczny
chod utykajacy

Uposledzenie funkcji chodu

przy niedowladzie wiotkim
przy ataksji mézdzkowej
zaburzenia czucia gigbokiego
brak wspotudziatu kg,drobnym kroczkiem
przy uszkodzeniu uktadu pozapiramidowego
zaburzenie czynnosci
przy porazeniu zginaczy podeszwowych stopy
przy przykurczu zgigciowym stawoéw biodrowych i kolanowych

przy przykurczu i sztywnos$ci stawow biodrowych i kolanowych (ograniczenie ruchu w
odcinku ledzwiowym)

przy niewydolnosci zginaczy grzbietowych stopy
przy zwichnigciu stawoéw biodrowych (II) w przypadku dysplazji
przy zwichnigciu jednego stawu biodrowego (I)
przeciwbodlowy, przy ostrodze pigtowej, stan zapalny kosci, wigzadet
nadmierne ruchy miednica i barkami
przedtuzony wykrok
zmniejszony wykrok
sztuczna oscylacja miednicy i barkow (zerwanie takotek)
wolny, ostrozny
szybki, zywy
fizjologiczny
przy niesymetrycznych konczynach
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chod unoszacy sztywnos¢ kolan (przemieszczenie si¢ $rodka cigzkosci)
chadd kotyszacy koslawos¢ i szpotawo$¢ kolan i podudzi
chod koszacy w niedowtadzie potowicznym

przy zaburzeniach czucia powierzchniowego i gigbokiego,

chod na szerokiej podstawie podparcia

(niestabilny) uszkodzenie wigzadet pobocznych piszczelowych i strzatkowych ,

zerwania lakotek stawu kolanowego
catkowita niemozno$¢ samodzielnego chodzenia i stania,
astazja,abazja
jezeli nie powoduje jej porazenie konczyn dolnych

Patologia chodu

Zaburzenia prawidlowego chodu moga by¢ spowodowane ré6znymi czynnikami:

a) anatomicznymi zmianami kostno-stawowego,

b) zmianami uktadu nerwo-migsitowego,

¢) procesami chorobowymi w obrgbie konczyn dolnych i tutowia,
d) amputacja konczyny dolnej,

) innymi przyczynami.

Szczegodtowe przedstawienie wszystkich przyczyn zaburzajacych chdod przerasta ramy niniejszego opracowania.
Ograniczono si¢ jedynie do tych przyczyn, ktore spotykane sa najczgsciej i rzutuja w sposob bezposredni na postawe ciata.

¢ Nieréwnos$¢ konczyn dolnych - gdy jest nieduza (do 2 cm) nie musi powodowac asymetrii chodu.
Przy duzych skrdoceniach dysproporcje nasilaja sig, chod staje si¢ zapadajacy, brak fazy oparcia na pigcie - zastgpczo wystepuje
oparcie si¢ na przodostopiu i palcach wyréwnujac skrocenie konskim
Nierowno$¢ wyrownuje chory sko$nym ustawieniem miednicy. Widoczne sa wtedy zwiazane z tym odchylenia: wystawianie
biodra, splycenie trojkata talii po stronie dluzszej konczyny, statyczne boczne skrzywienie krggostupa po stronie krotszej
konczyny.
Patologia chodu nasila si¢ tym bardziej, im skrocenie jest wigksze. Chod staje sig niesymetryczny, utykajacy.

¢ Nasilona koslawos¢ kolan - jest przyczyna chodu lekko kotyszacego i jednoczesnie lekko koszacego.

e Sztywno$¢ kolana - powoduje chod unoszacy co jest nastgpstwem przemieszczania §rodka cigzkosci pod przesunigta w bok 0§
konczyny

e Zwichnigcie stawéw biodrowych - w wyniku opadania miednicy po stronie konczyny nie obciazonej chory pochyla sig
nadmiernie na bok dla przeniesienia $rodka cigzkosci nad stopg obciazong. Przy obustronnym zwichnigciu chod jest kaczkowaty,
przy jednostronnym - nicharmonijny i utykajacy.

¢ Koslawos¢ stopy i jego konsekwencje w wyzszych segmentach - koslawos¢ pojedynczej stopy pociaga za soba koslawosé
palucha, przez to ze o$ ruchu prostownika dtugiego palca zostaje przesunigta, zamiast zginac, migsien ten przywodzi.
Obniza to stabilizacj¢ dynamiczng stopy.
Kos$lawo$¢ stopy pociaga za soba koslawo$¢ kolana i biodra. Stawy te jednoczesnie przechodza do zgigcia.
Biodro do zgigcia i przywiedzenia. Powoduje to skurcze przywodzicieli. Wazna jest rOwniez rotacja wewngtrzna podudzia i uda w
stosunku do miednicy.
Ale poniewaz podudzie zrotowane jest stabiej niz udo to rotacja uda w stosunku do podudzia jest rotacja zewngtrzna.
Cato$¢ tego procesu w kolanie powoduje nieprawidlowe obciazenie fgkotek (wewngtrzna przeciazona), przesunigcie rzepki do
wewnatrz i rozciagnigcie wigzadet pobocznych strzatkowych.
Przez to ze tak si¢ dzieje, wystepuje opadnigcie miednicy na strong nogi koslawej, co wywotuje skoliozg.
W odcinku lgdzwiowym garb skoliozy jest w strong koslawosci, w odcinkach wyzszych, przeciwnie. W szyjnym w strong
koslawosci.
Co z kolei powoduje obnizenie topatki po stronie koslawosci. Poniewaz kregostup w odcinku szyjnym jest przechylony w strong
nie koslawa, aby glowa byta trzymana w osi trzeba zgia¢ odcinek szyjny w strong przeciwna.

JAK SIE ZMIENIA CHOD, GDY FUNKCJA MIESNI JEST ZABURZONA ?

Migsien posladkowy wielki
e Nagle cofnigcie si¢ tutowia ku tylowi i miednicy na poczatku fazy podporu (po dotknigciu pigta podioza).
¢ Wysunigcie "chorego" biodra ku przodowi.
® Mocne wyprostowanie konczyny dolnej w stawie kolanowym w srodkowym okresie fazy podporu.

Migsien posladkowy Sredni

e W fazie podporu opadanie miednicy po stronie zdrowe;.
® Boczne przesunigcie si¢ miednicy w strong biodra "chorego" w fazie podporu.
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® Przy probie wyréwnania wystepuje pochylanie miednicy w jedna strong a barkéw w druga (objaw Duchenne’a).
Migsien czworoglowy uda

e Nagly wyprost w stawie kolanowym po zetknigciu si¢ pigty z podtozem (przeprost).
e Na poczatku fazy podporu lekkie pochylenie tutowia i wysunigcie biodra w przod a uda w tyt.

Migsien tréjglowy tydki

e Opadanie miednicy po stronie "chorej" w czasie fazy podporu.
® Przeprost w stawie kolanowym w fazie podporu.
e _.Chodd szczudtowy”, wyraznie utrudniony chdod pod gore.

Opracowanie : E.Nowak
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