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chize baz pomoci 1

Uvod sténi bez pamoci » J

ghiize 5 pomocl druhého |

vstavani |

* Milniky motorického vyvoje ]# |
* Chuze je komplexni pohyb, jehoZ koordinace vychazi Lﬂnw "

z anatomickych predpokladu jedince, energeticky bez 122ttt T83unRE
ztrat a nadmeérného zatizeni/poskozeni struktur
* Cyklicky pohyb, krokovy cyklus — svihova a oporna faze

Healstrika Midstance Pushoff Acceleration Mudswing  Deceleration

Fraatflat

e Rizeni chtize CNS — nervosvalové ploténky




Fyziologické vyvojové varianty

* Souvisi se ziskavanim zkusenosti, zlepsovanim obratnosti
* Neuroplasticita - vytvareni novych stop a spoju

* \/\yvoj kostné kloubniho aparatu (3.rok)
* Osobity projev jedince =




Porucha stereotypu chuze

* Muze byt projevem opozdéni motorického vyvoje (funkéni)

V eV Y/

* Projevem morfologickych vrozenych vad/ vyvojovych vad
muskuloskeletalniho systému

* Projevem akutnich/docasnych stavl (Urazy, infekce, pocatek projevu
systémovych onemocnéni, apod.)




Diferencialni diagnostika zmeény stereotypu

chuze
=

e Zanétlivé a infekcni choroby o
synovialitis, septicka artritida, osteomyelitida, discitis, JIA ‘&ef'

* Urazy .

* Neurologické pFiiny ’fﬁ‘f

DMO, muskularni dystrofie

* Anatomicka postizeni
DDH, coxa vara, M. Perthes, SCFE, chondrolyza, OCD, tarzalni koalice

syndromy z pretizeni, rozdilna délka koncetin
* Onkologické afekce
leukemie, osteoid osteom



Zaneéetlivé afekce

velkych kloubu — kycel, koleno, hlezno
e Septicka artritida, osteomyelitida
* JIA




Anatomicka postizeni




Nejcastejsi morfologické priciny

e Zkraceni m. ticeps surae.....tiptoe gait

e Deformity nohy se ztratou hybnosti a pruznosti (PEC, tarzalni koalice,
neurogenni deformity)

e Zkrat koncetiny (idiopaticky, pourazovy, pri vrozenych deficiencich)

Lower limb deformities

* Rotacni deformity — femur, bérec — —%

* Osoveé deformity — valgus, varus, v g* v ",;

omezeni extenze/hyperextenze ¢—*—; ¢—*—¢ I ——
A By (,, D ;J N L) |
_.ﬁ —~ 4 \‘\ {) H\I [\l 2 ||



Tiptoe gait

* Nejcastéjsi pricina poruchy chuze u predskolnich déti
 \Vétsinou benigni charakter, reaguje dobre na fyzioterapii

* Pri kontrakture m. triceps surae — neurogenni priciny, svalové
dystrofie, metabolické poruchy, zkrat koncetiny

* Rhb — aktivni stretching, dlahovani na noc/den,
ev. prolongace Achillovy slachy/aponeurozy
(Silverskioldv test)




Intoeing — chuze s vtacenim Spicek

" MTT adductus
" Vnitrni rotacni porucha bérce — varozita kolen, PEC
= Anteverzni syndrom — porucha rotace proximalniho femuru/acetabula

 (retroverzni syndrom)
* Projevy neurologického postizeni
* Hypoplazie tibie, Blountova choroba, metabolické choroby a skeletalni dysplazie

P p— N
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PEC recidiva PEC neléCeny
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Anteverzni syndrom

* Anatomicka varianta proximalniho femuru/acetabula;

anteverze > 20°; privodni znak DDH; hypotonie/laxita
* Uprava s vékem

* \/ySetreni rotacniho profilu — klinicky, CT

Hip - internal rotation  Hip - external rotation

Hip - normal range Hip -.fE'I'I'H:Il-H anteversion




Anteverzni syndrom

Dusledky

e Pretizeni medialniho
okraje nohy —
,plochonozi“

Reseni

e Vetsinou spontanné
vymizi s vékem

* Fyzioterapie,
reedukace
stereotypu chuze

* Dysfunkce
femoropatelarniho
kloubu — porucha

: * Derotacni
trekingu patelly

osteotomie femuru

 Svalova dysbalance v —nad 8 let véku

oblasti kycle




Zaver

* Je tfreba reagovat na vyvoj atypickych pohybovych stereotypl u déti i
adolescent

* Pokud jsou prechodné, nemusi zanechat trvalé patologicke retézce

V eV /

diagnostikovat a adekvatné resit
* Mezioborova spoluprace nutna




monika@frydrychovi.cz
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