|E| Material pobrany ze strony fizjobaza.pl - kompletne Zrédlo wiedzy o fizjoterapii

Synergizmy miesniowe
Cw. synergistyczne bezwzgledne — wykorzystuje synergizmy
bezwzgledne

e Kontralateralne (potaczenie pomiedzy tozsamymi konczynami)
« Ipsilateralne (potaczenie po tej samej stronie konczyn)

 Cwiczenia synergistyczne (wykorzystanie synergizmu):

o kompensacyjne
o patologiczne

Cwiczenia synergistyczne wzgledne (wykorzystanie synergizmu):
e wzgledne
o kontra
o ipsi
Cwiczenia synkinetyczne (wykorzystanie synergizmu):

e bezwzgledne

Metoda Brunkowa
Metoda Brunsturm
Synergizmy - potaczenia funkcjonalne (wzgledne, bezwzgledne).

Pojecie synergii - oznacza wspotdziatanie wielu czynnikéw tak dobranych, ze ich wspdlne
dzialanie jest bardziej efektywne niz suma dziatania pojedynczych elementdéw.

Synergizm miesniowy - oznacza wspoiruchy, ktére mimowolnie dotaczaja sie do ruchéw
dowolnych i uzupetniaja je. Niekiedy efekt ruchu jest niewidoczny — wystepuje skurcz
izometryczny lub wzmozona czynno$¢ bioelektryczna miesni odlegtych, ktore nie biora
bezposrednio udziatu w danym ruchu.

W warunkach prawidlowych wspdtdziatanie miesniowe polega na wspomaganiu
aktywnosci miesni stabilizujacych, co utatwia wykonywanie ruchu podstawowego.
Synergia obejmuje takze dostosowawcza zmiane napiecia w grupie agonistow podczas
wykonywania ruchu, zaleznie od wielkosci oporow zewnetrznych.
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Podzial funkcjonalny miesni

e agonistyczne - maja jednakowe dziatanie

e antagonistyczne - dzialaja przeciwnie, przeciwdzialaja nadmiernemu skurczowi
agonistow, wptywaja na pltynnosc¢ i szybkos¢ ruchow

e synergistyczne - wspdlne dziatanie

e stabilizujace - utrwalajg odcinki ciata, nie biorgce udziatlu w danym ruchu (np.
stawy sasiednie), zapobiegajac ruchom w niewtasciwej ptaszczyznie i zapewniajac
stato$¢ pozycji podczas wykonywania ruchu

Wykonywanie ruchu celowego zwigzane jest z udzialem rozlegtych zespotow
miesniowych. Ruch w stawach wynika z rozwijania sity; dowolne czynnosci ruchowe
charakteryzuja sie udziatem wielu miesni.

Wspolruchy moga wystepowac jako:
« synergizmy bezwzgledne = synkinezje (wrodzone, state, maja sktonnos¢ do
promieniowania, brak cech przystosowawczych)
» wzgledne = synergie (nabyte, mozna je modyfikowac i dostosowywac¢ do potrzeb
ruchowych)

» kompensacyjne (towarzysza niedowtadom osrodkowym — sa ,normalnie”
wystepujacymi mechanizmami kompensac;ji)

Topograficzne rozréznienia:

e synergizmy tozsame - ipsilateralne
e synergizmy przeciwstronne - kontralateralne

Fizjologiczne wspdtruchy (synergie) cechuje obustronnos¢, symetria, identycznosé i
rownoczesnosc.
Cwiczenia synergistyczne i synkinetyczne

Wykorzystuja fizjologiczne, kompensacyjne lub patologiczne potaczenia nerwowe w celu

aktywacji miesni, ktérych dowolna czynnosc jest z jakiegos powodu niemozliwa. Stanowig

czesto jedyny sposob uzyskania odpowiedzi ruchowej oraz aktywacji niedowtadnych
miesni.

W niektdrych patologicznych przypadkach ¢wiczenia te sa niepozadane i nalezy je
zwalcza¢. Cwiczenia synergistyczne nie zawsze zwiekszaja site miesni ani zakresu ruchu;

pozwalaja jednak opdzni¢ zanik miesni wskutek bezczynnosci (np. przy unieruchomieniu).
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Podstawowym wskazaniem do tych ¢wiczen jest planowanie unieruchomienia konczyn.
Wykonywane w okresie pooperacyjnym lub po zdjeciu unieruchomienia moga skutecznie
maksymalizowac¢ aktywacje mies$ni unieruchomionej konczyny. Napiecie miesni wywotane
¢wiczeniami opartymi na synergizmie wzglednym moze z czasem male¢, co wymaga
czestych zmian grup miesniowych.

Metodyka

e Ruchy stymulujace odpowiednie napiecie miesni, z wykorzystaniem synergizmu
bezwzglednego i wzglednego, powinny by¢ wykonywane w peinych zakresach
przeciw oporowi maksymalnemu lub submaksymalnemu.

¢ Ruchy wywolujace aktywnos¢ ruchowa z wykorzystaniem synkinezy musza byc¢
wykonywane w pelnym zakresie i przeciw oporowi max lub submax.

o Cwiczenia ,wywolawcze” prowadzi sie do pelnego zmeczenia — duza liczba
powtorzen.

e Do wywolania ,przerzutu” napie¢ synergistycznych i synkinetycznych nalezy
wykorzystac jak najwieksza liczbe zespotéw dynamicznych dajacych najwiekszy
efekt. Wywotanie przerzutu — pobudzenie w inne, czesto odlegte miejsca —
wymaga wzmocnienia bodZcéw wywotujacych aktywizacje. Mozna to uzyskac
wykorzystujac zjawisko torowania bodzcow, polegajace na obnizeniu progu
pobudliwosci okreslonego osrodka nerwowego i opartym na sumowaniu wielu
bodZcéw podprogowych (pojedynczo nie wywotujacych odpowiedzi ruchowe;j).

Sumowanie moze byc:

 czasowe (duza liczba tych samych bodZcéw oddzialuje w krétkich odstepach czasu)
* przestrzenne (duza liczba bodzcéw z réznych miejsc oddziatuje w tym samym
czasie)

W celu torowania w fizjoterapii wykorzystuje sie m.in.:

e pozycje, w jakich wykonywane sa ¢wiczenia

wdech (faza oddechowa jako element modulacji napiecia)
rozciagniecie miesni poprzedzajacych ruch

docisk powierzchni stawowych

opor (odpowiednio dawkowany)

synergie miesniowe

poklepywanie, wstrzasy, wibracja i pocieranie skory
stymulacja werbalna i wzrokowa
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Hamowanie

Hamowanie oznacza sytuacje, w ktorej efektywnos¢ jednego osrodka powoduje ostabienie
lub wyeliminowanie czynnosci innego. Jest waznym elementem reedukacji
nerwowo-miesniowej — czesto dopiero wykonywanie nieprawidtowych odruchéw tworzy
warunki do dziatania torujacego, ,wydobywajacego” i doskonalacego ruchy dowolne.

W celu hamowania w fizjoterapii wykorzystuje sie m.in.:

e odpowiednie pozycje

e wdech

e poklepywanie (tapping)

* niektdére odruchy

¢ odciazenie (takze w podwieszeniu oscylujacym)
 ¢wiczenia przy odpowiedniej muzyce

« unikanie nagtych bodzcow oraz bélowych
dodatkowo: masaz, farmakoterapia

Synergizm bezwzgledny

e wrodzone, utrwalone w procesie filogenezy
e nerwowe potaczenia czynnosciowe wystepujace u kazdego osobnika
e przyklady: odruch ssania, odruchy obronne (cofanie reki przy bodzcu bélowym)

Do najbardziej znanych synergizmow bezwzglednych zaliczamy:
1. W obrebie tulowia:
« skton glowy i szyi w przdd z oporem w pozycji lezacej tytem powoduje napiecie m.
prostego i m. skosnego brzucha
e skton gtowy i szyi w tyl z oporem w pozycji lezacej przodem powoduje napiecie m.
posladkowego wielkiego

2. W obrebie konczyny gornej:

e wyprost w stawie promieniowo-nadgarstkowym z oporem w pozycji nawrdcenia
przedramienia powoduje napiecie m. trdjgtowego ramienia

e zgiecie w stawie promieniowo-nadgarstkowym z oporem w pozycji odwrocenia
przedramienia powoduje napiecie m. dwugtowego ramienia
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3. W obrebie konczyny dolnej:

e wyprost stopy z oporem w stawie skokowo-goleniowym powoduje napiecie m.
czworogtowego uda

Synergizm wzgledny

Obok synergizméw bezwzglednych wystepuja synergizmy wzgledne, cechujace sie
indywidualnym zréznicowaniem. Mozna je identyfikowac¢ za pomoca badania
elektromiograficznego (EMG), wykonujac szereg ruchéw w odlegtych stawach lub
przeciwnej konczynie, aby stwierdzi¢, ktéry ruch daje najbogatszy zapis potencjatéow.

Celem badania jest ustalenie tego potencjatu w m. czworogtowym uda:

¢ zgiecie w stawie biodrowym — sterowanie dotem, lezac tytem
e odwiedzenie i przywiedzenie w stawie biodrowym

e zgiecie i wyprost w stawie skokowo-goleniowym

e przejscie z siadu ptaskiego do lezenia tytem i powrot

M. napinacz powiezi szerokiej

e zgiecie i wyprost w stawie kolanowym, stawie skokowo-goleniowym, stawie
biodrowym
e wyprost (przeprost) tutowia w pozycji lezacej przodem

M. krawiecki
* zgiecie w stawie biodrowym — sterowanie gora, lezac tytem
e odwiedzenie i przywiedzenie w stawie biodrowym
e zgiecie i wyprost w stawie skokowo-goleniowym

M. posladkowe

¢ zgiecie w stawie kolanowym
e wyprost (przeprost) tutowia
 przywiedzenie konczyny gornej, lezac przodem

Synkineza
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Synergizmy bezwzgledne w obrebie konczyny gornej:

zgiecie ramienia — uzyskuje sie przez zgiecie gtowy i tutowia w pozycji lezac tytem
przeprost ramienia — uzyskuje sie przez wyprost gtowy i tutowia

odwiedzenie ramienia — uzyskuje sie przez boczny skton gtowy po tej samej stronie
w pozycji lezac tytem lub przodem

rotacja zewnetrzna ramienia — wystepuje wraz z jego odwiedzeniem i zawsze z
supinacja przedramienia w pozycji lezac tylem

zginanie przedramienia — uzyskuje sie przez dltoniowe zgiecie nadgarstka w pozycji
supinacyjnej przedramienia

wyprost przedramienia — uzyskuje sie przez uniesienie barkdéw ku gorze, z
rownoczesnym prostowaniem gtowy, szyi oraz tutowia w pozycji lezac przodem
odwodzenie przedramienia — uzyskuje sie przez wspomagane ruchy rotacji
zewnetrznej oraz przez odwiedzenie ramienia i zgiecie przedramienia w pozycji
lezac tylem

wyprost nadgarstka — uzyskuje sie przez réwnoczesne prostowanie odwréconego
przedramienia i ramienia ustawionego w rotacji zewnetrznej oraz przez
odwiedzenie w pozycji siedzacej

Synergizmy bezwzgledne w obrebie konczyny dolnej:

zgiecie tutowia — uzyskuje sie przez zgiecie glowy w pozycji lezacej

zginanie uda — uzyskuje sie poprzez wykorzystanie odruchu ucieczki (trdjzgiecie:
zgiecie w stawie biodrowym, kolanowym i skokowym), uzyskiwane przez
obustronne zgiecie bioder i wzmocnienie zg. glowy oraz gérnej czesci tutowia w
pozycji lezac tytem

prostowanie uda — uzyskuje sie poprzez podeszwowe zgiecie stopy wraz z
wyprostem kolana w pozycji lezac przodem; mozna dotaczyé wyprost glowy i gornej
czesci tutowia

odwiedzenie uda — uzyskuje sie poprzez odwiedzenie ramienia po tej samej stronie
ciata w pozycji lezac przodem lub tylem

Literatura:

Nowotny - Podstawy fizjoterapii
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