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Fizjoterapia po rekonstrukcji ACL

Mormal ACL

Budowa :

ACL — wewnatrzstawowe wigzadto stawu kolanowego, przyczepia si¢ do wewngtrznej powierzchni ktykcia bocznego kosci udowe;.
Biegnie sko$nie w dot i przysrodkowo. Koncowy przyczep znajduje si¢ w polu migdzyklykciowym przednim kosci piszczelowe;j. Jest
jednym z czterech gtéwnych stabilizatorow stawu kolanowego. Pelni funkcje stabilizacji stawu szczegodlnie w potozeniach zgigciowych,
aczy kos$¢ udowa z piszczelowa, zabezpiecza ko$¢ piszczelowa przed znacznym przesunigeciem kosci w przod pozwalajac przy tym na
wykonywanie czynnosci fizycznych w ktorych wystepuja sity §cinajace, obrotowe, §ciskajace

Przyczyny urazu i ryzyko :

1. Mechaniczna : bez kontaktowa, kontaktowa

2. Anatomiczna

3. Hormonalna

4. Ple¢ : kobiety

5. Dysbalans migéniowy pomigdzy : m.czworogtowym a m.dwuglowym uda (ostabiony migsien dwugtowy uda)

6. Stabe migsnie : m.czworogtowy, m.dwugtowy uda

Wigkszosé¢ przypadkow uszkodzenia wigzadta krzyzowego przedniego powstaje z przyczyny mechanicznej — kontaktowej , podczas :
biegu , szybkiej zmiany pozycji w koszykowce,

sportach zimowych (sily §cinajace) lub podczas zmniejszenia predkosci, ladowania po skoku. Zgigcie stawow kolanowych (sity
kompresujace) oraz podczas grania na powierzchniach

gdzie wysoki jest wspotczynnik tarcia.
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,Luw Friction
Trial

Najbardziej powszechnym mechanizmem uszkodzenia jest kombinacja takich ruchow jak: nagle zatrzymanie i skret lub obrét na nodze.

v  High Friction
Trial

\ﬂ

Sporty w ktorych wystepuje duze ryzyko uszkodzenia: pitka nozna, koszykowka, rugby, hokej, narciarstwo, zapa

BAGKWARD TWISTING FALL
o

FORCE FROM FALL
TWISTS SKITAIL

Objawy i zmiany :

w trakcie uszkodzenia wystgpuje charakterystyczny trzask (§wiezy uraz)
samoistne ugigcie , uciekanie ,,giving way” kolana (stary uraz)

rzadko wystgpuje bol, lub po kilku godzinach

obrzek , wylew krwi do stawu

utrudnione poruszanie

W wyniku uszkodzenia, staw kolanowy staje si¢ niestabilny, w pozniejszym okresie moze to spowodowa¢ zmiany zwyrodnieniowe
stawu kolanowego lub uszkodzenie takotek.

Diagnoza :
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e Test Lachmana

Pozycja wyjsciowa : pacjent lezy na plecach ze zgigtym stawem kolanowym do 15-30 stopni. Wykonanie : terapeuta chwyta 1 r¢ka udo,
a 2 pociaga do przodu podudzie Interpretacja : przemieszczenie si¢ piszczeli w stosunku do uda , migkkie uderzenie na koncu ruchu —
uszkodzenie wiezadta

e Test pivot-shift

Pozycja wyjsciowa : pacjent lezy na plecach.

Wykonanie : terapeuta 1 reka chwyta i fiksuje boczny kiykie¢ koéci udowej , a 2 reka chwyta podudzie. Wykonuje rotacje wewnetrzng —
odwiedzenie — koslawienie , a nastgpnie z tej pozycji staw kolanowy jest zginany i prostowany.

Interpretacja : kos¢ piszczelowa jest podwichnigta jest do przodu juz w pozycji wyprostnej przy koslawieniu, typowe objawy
niestabilnosci (giving way) — uszkodzenie wigzadta

e Test przedniej szufladki ,,Anterior drawer test”

Pozycja wyjsciowa : pacjent lezy na plecach ze zgigtym stawem biodrowym do 45 stopni i kolanowym do 90 stopni.

Wykonanie : obiema rgkami obejmuje nasadeg kosci piszczelowej 1 pociaga ja do przodu

Aby okresli¢ niestabilno$¢ przednio-przysrodkowa ustawiamy stopy w rotacji zewnetrznej do 15 stopni a dla oceny niestabilnosci
przednio-bocznej ustawiamy stopy w rotacji wewnetrznej do 30 stopni.

Interpretacja : mozna wykonac przednia szufladg (brzuszne przemieszczenie piszczeli) oraz migkkie uderzenie — przewlekta
niestabilno$é

Duzy bol podczas wykonywania testu — §wiezy uraz

Leczenie :

Rekonstrukcje wigzadta wykonuje si¢ metoda artorskopowa , materiatem na przeszczep jest:

1.$ciggno mig$nia potsciggnistego ,

2. dwa $ciggna: mig$nia potsciggnistego i smuktego, jesli wymiary jednego $ciggna sa niewystarczajace do utworzenia poczwornie
ztozonego przeszczepu.

3.pasmo centralne wigzadta rzepki z bloczkami kostnymi lub pasmo centralne $ciggna migsnia prostego uda z bloczkiem kostnym
rzepki.
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Tworzenie tunelu Wprowadzenie materiatu Zakonczenie

= 3

Fizjoterapia
Cele ogolne :

® przywrdcenie petnej funkcji stawu (stabilizacja, koordynacja, propriocepcja, sita)
* szybki powrdt pacjenta do czynno$ci dnia codziennego
® prewencja powtornym urazom oraz przecigzeniom

Cele po operacji :

dziatanie przeciwbolowe

poprawa ukrwienia

stopniowe zwigkszanie zakresu ruchomosci az do osiagnigcia petnego zakresu (ok.9tyg.)
obcigzenie konczyny do granicy bolu

odzyskanie balansu migsniowego

Wytyczne usprawniania :

e program rehabilitacji dostosowuje si¢ indywidualnie dla kazdego pacjenta
e program rehabilitacji uzalezniony jest od techniki wykonania rekonstrukcji
o cfekty rehabilitacji zaleza od :
o« mozliwosci regeneracyjnych indywidualnych pacjenta
o e« czasu urazu do operacji (im starszy uraz tym wigkszy zasigg patologicznej kompensacji, im wigcej czasu mamy do
operacji tym lepiej mozemy przygotowac pacjenta do zabiegu tak aby wyeliminowaé komplikacje, skutki pooperacyjne)
o« wieku pacjenta, jego aktywno$ci, motywacji, zaangazowania, oczekiwan
o e urazy, choroby wspotistniejace

Etapy usprawniania:
1. Przed operacja :

e zmniejszenie bolu, poprawa zakresu ruchomosci, poprawa chodu,
¢ cdukacja pooperacyjna : jakich pozycji unika¢, nauka chodu o kulach, chodzenie po schodach

2. Po operacji

A) Faza ostra — do 2 tygodni

B) Faza powrotu funkcji — do 9 tygodnia

C) Faza powrotu do aktywnos$ci — 6,9 miesiac po operacji

PROGRAM USPRAWNIANIA

Zaproponuje kilka programdéw rehabilitacyjnych w tym protokét Fowler-Kennedy. Bezposrednio po operacji postgpujemy zgodnie z
metode RICE

R —Rest

I—-Ice

C — Compression

E - Elevation

zimne kompresy ( zelki, worek z kostkami lodu, masaz, krioterapie)
czas trwania : 10-15 minut ile razy : co 1,5-2 h

kiedy : po operacji, po ¢wiczeniach
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- uniesienie konczyny dolnej
TAK NIE

Szyna CMP — bierne zgigcie

Cwiczenia
Trening rehabilitacyjny rozpoczyna si¢ w pierwszej dobie pooperacyjnej i obejmuje on : mobilizacje rzepki, ¢wiczenia izometryczne

m.czworoglowgo, stymulacje migéni uda. Cwiczenia w zamknigtych tancuchach kinematycznych rozpoczyna sig bezposrednio po
zabiegu. Stosowanie szyny CMP. Do 4tygodnia zakres zgigcia nie przekracza 90°.
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Nie przyS$pieszony protokotl

FAZA1

(0-2 tygodnia)
Cw.m.czworoglowego
Mobilizacja rzepki
Slizganie pieta
Slizganie pieta w siadzie
Dociskanie kolana

Zwis w pronacji
Unoszenie kd
Odwodzenie kd
Pompowanie stopa

Fizjoterapia po rekonstrukcji ACL
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FAZA 11

(2-6 tygodnia)
Rowerek stacjonarny
Cw.w basenie
Jogging w wodzie
Nogi do kraula
Zgiecie w staniu
Wspigcie na palce

1/3 zgiecia w kolanie
Marsz po $Scianie
FAZA 111

(6-12 tygodnia)
Trening rownowagi
Stretch m.dwuglowy
Stretch m.czworoglowy
Stretch tydki

FAZA 1V

(12-16 tygodnia)

Aerobik

Schody maszynowe
Nordic Track

Plywanie

Wyciskanie na maszynie
Z obcigzeniem 2-glowy
Abd/Add w biodrze
Wyprost grzebietu

Na palcach z obcigZeniem
Gora/dél na 1 nodze
Przysiad na 1 nodze $ciana
Przysiad na 1 nodze
FAZAV

(16-24 tydzien)
Wolny bieg

Golf

Rolki

Sprint

Tenis

Bieg do tylu
Zig-zag bieg
Bieganie po 8
Bieganie wokol kola
Przeplatanka bieg

Lo T B B B B

>

Lol T B B
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X X X

X X X

X X X

X X X

X X X

X X X

X X X
X X
X X
X X
X X

ol T B I

Tygodnie po operacji

12-16
16-20
18

20-24
20-24
20-24
20-24
20-24
20-24
20-24

Szybkie bieganie z wolnym startem i koncem 24

Sprint z szybkim startem i szybkim koncem 24

Podskakiwanie i skakanie
Szybki obrét, skret
Powrét do sportu

Pelny powrét do sportu

Interpretacja ¢wiczen

1.Cw.m.czworogtowego

Fizjoterapia po rekonstrukcji ACL

24
24
24-32
32-36

LT B A

Lo T A R B ST o B

Lo T T B

T T B T B B B B
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2. Slizganie pigta po podtozu

3.Slizganie pigta w siadzie

4.Dociskanie kolana do podtoza

9.W basenie

Fizjoterapia po rekonstrukcji ACL
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10.Zgigcie w staniu

N

11.Wspigcie na palce

12.Marsz po $cianie

13.Stretch m.dwuglowego

15.Stretch tydki
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19. Z obciazeniem na m.dwuglowy

20.Przywodzenie i odwodzenie w stawie biodrowym

21.Wyprost grzbietu
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22 .Na palcach z obciazeniem

23.Goéra/dot na 1 nodze

o

24. Przysiad na 1 nodze przy Scianie

25.Przysiad na 1 nodze

Tydz. Tydz. Tydz. Tydz. Tydz. Tydz. Tydz. Tydz. Tydz.

PrzyS$pieszony protokot
1 2

FAZA1

(0-2 tygodnia)
Pompowanie stopa
Unoszenie kd
Cw.m.czworoglowego

LT B
LT

Stretch m.dwuglowego
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Mini przysiad

Przenoszenie ci¢zaru
Mobilizacja rzepki
Zwis w pronacji

®oox X X
oI I

Zgiecie w staniu
FAZA 11

(2-4 tygodnia)
Wyciskanie na maszynie
Wypad w przoéd bok
Przysiad do polowy

®oox X X

Rowerek stacjonarny
Cw.w basenie
Wypad w bok
Step up w bok

T T o B
T T T R T o
LT T
Lo T B

Step up w przéd
FAZA 111

(4-10 tygodnia)

Zgiecie w staniu

Abd/Add w biodrze
Zgi¢cie/wyprost w biodrze
Przysiad przy $cianie
Wspiecie na palce

T B B B B

Cw.rownowagi

ol T B B

Bieg do tylu

Bieg do przodu

W odcigzeniu wyciskanie
Trening w podwieszeniu
Program - chod

Aerobik

Stabilizacja

FAZA 1V

o T T B B B B S o B I

T T B T - B R B B - R

(10-16 tygodnia)
éw.silowe, rownowazne
FAZA V

(16-22 tygodnia)
Powrét do sportu X

1.Przenoszenie ciezaru ciala

2.Wypad w przod bok
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Stopniowo zwigksza si¢ zakres ruchomosci do 120° pomigdzy 4-6 tygodniem i powyzej 135° po uptywie 6 tygodni. Od 9. tygodnia po
zabiegu rozpoczyna si¢ zajgcia na basenie. Po uptywie 12 tygodni od zabiegu pacjent wraca do codziennej aktywnosci z wylaczeniem
sportdw. Po 6 miesigcach przy odzyskaniu petnej funkcjonalnej stabilno$ci konczyny mozliwy jest powrot do pelnej aktywnosci
sportowej. Po opanowaniu tych podstawowych etapow usprawniania przechodzi si¢ do bardziej skomplikowanych ¢wiczen
poprawiajacych rownowage, stabilizacjg, priopriocepcje. Stopniowo wilaczajac elementy technik z r6znych sportow

Czego unika¢ a co wykonywac¢ po rekonstucji:

® zastosowac stabilizator, orteze

e stopa zawsze musi by¢ podparta
¢ zmieniajac kierunek ruchu nie wykonuj zwrotu na nodze operowane;j
® chodzenie po schodach krokiem dostawnym
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Wchodzenie :
o Zdrowa
o Operowana
Schodzenie :
o QOperowana
o Zdrowa

uno$ noge operowana przy pomocy drugiej nogi podtozonej pod pigta

Bibliografia : hittp://www.nismat.org/orthocor/acl_postop http://www.lukasza.pl/rekonstrukcja.html
http://www.voucanbefit.com/ACL.html hitp://www.furnacebrookpt.com/index.html Ilustracje :

nie przesuwaj niczego noga operowana

zginajac noge w stawie kolanowym, lezac na brzuchu skreé stopeg na zewnatrz
przesuwajac stopg po §cianie, prostuj noge zawsze przy pomocy nogi nie operowanej
nie odstawiaj kul gdy lekarz, terapeuta nie wspominali o tym

nie zaktadaj nogi operowanej na zdrowa

nie siadaj ze zwisajacym podudziem nogi operowanej

nie siadaj z podpartym o krawedz siedzenia podudziem

http://www.kneeguru.co.uk/ http://jonkeegan.com/illo.php?id=97 http.//www.kines.umich.edu/research/chmr/ibl. html
http://www.stanford.edu/group/biomotion/currentprojects ACL.html http.//mediwire.skyscape.com/main/Default.aspx?

P=Content&ArticleID=161675
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