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Obdobi diagnostiky a nejcastéjsi projevy

O

» NejCasteji mezi 3. — 5. rokem zivota

* Prvni zndmky patrné jiz od narozeni:
- opozdény motoricky vyvoj, svalovd hypotonie
- Opozdény ndstup samostatné chize az u 50% chlapcu

» Pozdéjsi projevy:

- Slabost pletencovych svalt

- Zakopdvdni a obtize s chUzi do/ ze schodu
- Kompenzacni drzeni téla

- Atypické vstavani

- Zvysend unavitelnost




Charakteristika obdobi diagnostiky a

Dité vétsinou nepocifuje rozdily mezi sebou a vrstevniky

Umoznit vSe, co dité chce — podporovat co nejvétsi samostatnost a
sobéstacnost

Neomezovat v skdle pohybovych aktivit — lyzovani, kolo, plavani,

oehani.... lodpocéinek a Unaval

Od stanoveni diagndzy - rehabilitace a pravidelné protahovani
ldediné od cca 4 let — pocdatek noseni kotnikovych ortéz na noc

S pocatkem skolni dochdzky — mozné poruchy s u€enim a soustredénim
— ndarok na asistenta — i z hlediska fyzické dopomoci

Obcasné obtize s tradvenim — typu zacpy — konzultovat s IEkarem




1. Neurolog — zaqjistuje komplexni péci, doporuceni k ostatnim Iékardm, 1&dzné,
predpis pomUcek

2. FYZiOTeI'CI peu’r — konftroly stavu, doporuceni kompenzacnich pomUcek,
zAcvik na doma a kontrola spravného provadéni protahovani a cviceni

3. KCH'C“O|OQ — konftrola funkce srdce, sila srdecniho svalu
4. Plicni |ékar - kontrola plicnich funkci, kapacity plic, mnozstvi kysliku v krvi

L]J/vé’lrfiny, krome fyzioterapeuta dostacuje kontrola cca
ro

Kortikosteroidy

Nutnost multioborového propojeni a konzultaci mezi specialisty — idedini

, FN MOTOL
nervosvalova centra - Praha FN Motol, FN Brno

Registr DMD/BMD - zafazeni do novych studii ohledné novych 1ékU

Orclgonizcce pro podporu rodin s détmi DMD — Parentprolec’r, Endduchenne




Rehabilitace a pohybova aktivita u déti s

Cile fyvzioterapie :

prevence zkracenych svali, mékkych tkéni a zpomaleni tohoto vyvoje
protahovadni, masirovani, mickovani

podpora, co nejvétsi samostatnosti cilené cviceni v ramci ADL

funkéni vyuziti svalové sily specidini metody fyzioterapie

vdrzeni dechovych funkci respiracni fyzioterapie

zabranéni strachu z pohybové aktivity plavdni, kolo, hippoterapie, ...

Kazdy sval je nutno protahovat a posilovat, at uz pri dennich Cinnostech
nebo zamerne pri cviceni — u deti s DMD tomu neni jinak

Fyzioterapeut musi znat okolnosti onemocnéni — nelze provadet kvalitni
fyzioterapii bez téchto souvislosti a limitacil!l

Netrénovat izolované svaly, ale pracovat v celych pohybovych vzorech

Rehabilitace ihned od stanoveni diagndzy, |dzenske pobyty



Protetické pomucky

Zqjistuji prevenci zkrdceni svalt a slach

Ialejlepm prevence vzniku zkradcenin — plny stoj po dobu 2/3 hodm za
en

U DMD nejCastéji :

AFO — kotnikové ortézy— zpomaluji zkrat AS a zabrariuji vzniku
deformit nohou

- Statfické - na noc
- Dynamické — minimalné 2 hodiny pres den

- Vzdy na miru dle saddrového odlitku, kontrola a poté vydani.
Maximdlni zauhleni mezi holenni kosti a akrem

Vertikalizaéni stojany




Limity pohybové aktivity

Objektivni:
Excentrické - brzdné konirakce (stehenni sval, zddové svaly — Casté
vstavani, chUze ze schodU, dlouhodoby predklon@)

Myoglobinurie - fmavd moc- ,,coca Cola" — zndmka poskozeni svalu
Svalovy fres — po cvi¢eni i druhy den

Subjektivni:

Unava, at uz psychickd &i svalovd
Svalova bolest

Po téchto zndmkdach je nutné snizit intenzitu cvicenil

Kazde dité by se mélo samo naucit rozpoznat, kde jsou jeho
pohybové limity a kdy potrebuje odpocinek — okoli by se méelo
prizpUsobit

S postupnymi obtizemi vyb|ro’r adekvatni pohybovou aktivitu — pozor
pdady, Urazy, vyCerpdni, .




Zakladni informace k protahovani

NejsSetrn€jSim a nejefektivnejSim
protahovacim cvicenim na svaly
dolni koncetiny je udrzeni
vzprimeného stoje.

Denneé cca 10 - 20 minut, NE
bolestivé a hlavné pomalu!

Lze opakovat 3-5x na jeden sval

Dobré protahovat napr.: po teplé
sprse/ koupeli, masazi nohou

Idealni pravidelny rezim — rano/
vecer

Dosahneme pozice, kde nastoupi
prvni odpor, pacient klade s
nadechem minimalni odpor proti
nam po dobu 5-10 vterin, poté s
vydechem uvolni.

Béhem uvolnéni dochéazi k
pasivnimu protazeni meékkych
tkani (sval, fascie i podkozi),
uvolnéni trva opét 10 sekund

Pri protahovani pouze ¢ekadm na
fenomén tani vlastni tkiné — nejdu
proti odporu silou




Ukéazka protahovani: Protahovani flexoriu kycle

_________________________________________________________________________________ @

1 ruka fixuje panev, aby
nedochazelo k preklopeni

2 ruka uchopi koleno, mirné
nadzvedneme od podlozky
do pocitu tahu - ! Kolena u
sebe!

S nadechem zatlaci pacient
dolti do podlozky, s
vydechem uvolni a dojde ke
zvyseni rozsahu pohybu v
kycelnim kloubu

Koleno nesmeéruje ven, ale
spiSe k druhému koleni




Protahovani stehenniho svalu

@ Jednou rukou fixujeme
 panev

Druhou rukou uchopime

dolni ¢ast holené a

pomalu priblizujeme

patu k hyzdi, do pocitu

tahu

S nadechem pacient

lehce zatla¢i nohou proti

nam a s vydechem povoli

Vyckame a citime, Ze s
uvolnénim se nam

ifibliiu]e iata k hi’ oF




Modifikace: ve

sténu...viz dale

oprenim o zed,
druhé vpredu v pokrceni, obé paty na
zemi. Alternativou je protaZeni AS ve stoji
na dreveéné useci s oprenim zad o

Protahovani Achillovy slachy 1

Jednou rukou fixujeme
panev Ci stehno

Druhou uchopime spicku
nohy a lehce ji zatlacime
doli do pocitu tahu

S nadechem zatlaci ditée
Spickou proti nam a s
vydechem povoli

. . Po uvolnéni citime, jak
stoji, protahovani s ; O .y . .
1 noha vzad nataZena a Splea pada vice k zemi




Protahovani hamstringti a AS 2

Pacient lezi volné na zadech,
jednou rukou fixujeme panev ¢i
koleno

Druhou rukou uchopime patu a
tlakem celého predlokti
napiname Achillovu Slachu

Celou dolni koncetinu za¢neme
pomalu lehce nadzvedavat do
pocitu tahu

S nadechem dité zatlaci Spickou
do predlokti a s vydechem povoli-
citime, ze muzeme Spicku nohy
lehce pritahnout k holeni a k
tomu lehce prizvednout celou
dolni koncetinu o néco vyse




Protahovani prsnich svalu

Jednou rukou fixujeme
dolni zZebra, aby se
nezvedala

Druhou rukou vedeme
ruku pacienta do mista
protaZzeni a omezeni

S nadechem vyvine
pacient tlak lokte
smerem Kk hrudni kosti a

s vydechem uvolni a

I\/IIOdlflkE}f:e : protahovapl ve StO_]} 0 nechi volné padat k zemi
ram dveri, kdy protahujeme naraz oba

prsni svaly, viz dale




Protazeni predloketnich svali

O

~+ Dlan sméruje nahoru a ruka
~ volné lezi na zemi

- » Jednou rukou fixujeme
- rameno, aby neslo dopredu
ani vzhluru

* Druhou rukou drzime

~ zapeésti a pomalu otacime,
aby cely hrbet dlane lezel v
kontaktu s podlozkou, navic
muzeme smérovat konecky

~ prstu lehce do podlozky

~ » Snéadechem pacient zatla¢i

 z4péstim smérem nahoru a s




Protazeni svalu Sije

O

= « Pozice v naprimeném
- sedu

» Pacient si da ruku na
protilehlé ucho pres hlavu
a ta se ukloni ke strane
dané horni koncetiny do
mista omezeni

» Pacient zatlaci lehce s
nadechem hlavou do své
ruky a s viydechem povoli
a hlava se pri tom vice
priblizi k rameni

» Tah je citit na opacné




Protazeni svalu Sije

» Vzprimeny sed

» Pacient si poloZzi ruku na
tyl ¢i na temeno a hlavu
si sto¢i smérem do
podpazi

» Snadechem zatlaci proti
sve ruce a s vydechem
povoli

» Zvysi se rozsah pohybu
hlavy do predklonu




Ukazky cviceni

U&elem je zpomaleni ztraty svalové sily a tim i sob&sta&nosti

DUraz je kladen na stabilitu , symetrii, naprimeni trupu ve viech
cvicebnich polohdch- sed, stoj, ...

RESPEKTOVAT UNAVU ( zvy3uje se s nadmé&rnym cvicenim, teplem,
dusnem, dennim rytmem — podvecer vyraznéjsi)

Podporovat jakékoli pohybové aktivity (plavani, hippoterapie, skolni
télocvik...cokoli déla dité raddo a neni po tom unavené)

Jde pouze o ukdazku — vzdy konzultujte cviky s vasim fyzioterapeutem
dle vaseho aktudlniho stavu




Cvik 1. Zvedani panve

O

» Poloha vleze na zadech,
ruce volne podél téla

* Snadechem zvedame
panev nahoru

» Kratce vydrzime a s
vydechem pohyb zpatky
doli




Cvik 2. Kouleni mice do stran

Nohy volné na mici, dolni konCetiny v pravém uhlu v kyCelnim i kolennim kloubu —
béhem nadechu kouli pacient mi€ obéma nohama do stran
S vydechem zpatky na stred




Cvik 3. Pritahovani dolnich koncetin k brichu

Poloha vleze na zadech- na mici jsou doIr;u' koncCetiny co nejvice propnuté- s
nadechem pritahneme kolena k hrudniku a s vydechem je opét co nejvice
natahneme a pritdahneme Spicky k sobé




Cvik 4. Zvedani hlavy a otaceni do stran

Poloha vleze na briSe, opora o predlokti, ramena od usi .
Zvedneme hlavu do protazeni patere- NE zaklon- a otaCime ji pomalu doleva a
doprava, nezadrZovat dech -




Cvik 5. Otoceni na bok a natazeni se vpred

Poloha na boku, pacient se opira o rameno a kycelni kloub

Hlava v protazeni patefe, vrchni ruka se natahUJe Sikmo vpred a vzhuaru do
vytazeni -

Pozorujeme , jak se spodni loket i spodnl dolni koncCetina opfe do podlozky




Cvik 6. Rytir - a) na ctyrech + nakrok

Poloha na 4, dlané pod ramena na Sifku panve, kolena pod kyClemi na
Sitku panve- hlava v protazeni patefe- ! Nepada dolu!- cela pater se
napiimi- NE vyhrbeni jako je na obrazku®

Nakro&eni dolni kon&etiny vpfed chodidlem vedle dlan&




Cvik 6. Rytir - b) opreni o nohu a naprimeni

trﬁu

Stejnostranna ruka se opie o nakroCenou dolni koncCetinu, poté i druha ruka.
Zvedneme se s napfimenymi zady |
V teto poloze se snazime udrzet rovngvahu




Cvik 7. Sed na mici a udrzeni rovnovahy

O

» Sed na mici

» Naprimeni patere,
kolena v pravém uhlu,
chodidla pod koleny

» Dlané na stehnech- volné

» Pohupovani na balénu,
nadzvedavani jedné
dolni koncetiny




Cvik 8. Vytahovani do stran na mici

Vzprimeny sed na mici - ruce roztahnout do stran - ,,upazit”,
dlané vzhlru a vytahovat se stfidavé za pravou a levou rukou




Cvik 9.Lehké nadzvednuti jedné nohy, ¢i
odlehéeni{&aty/ Spicky

» Pohupovani na mici

» Sed naprimeny

» Lehce nadzvedavat jednu
dolni konéetinu

» Pohupovat se a drzet
stabilitu

» Modifikace: zpocatku
nezvedat celou dolni
koncetinu, ale jen
odlehcdit patu/ Spicku,
postupné pri zlepSeni
stability celé chodidlo




Autoterapie- déti si cvici samy
""""" Vytvorit si doma dievény @
klin( Gisec) - stavet déti

ke zdi pro protahovani
Achillovych slach vlastni |
vahou T

Protahovani prsnich
svall o zed’ viz obrazek

Protahovani zadni ¢asti
stehen o zed (opfeme se | -
rukama o zed, obé paty
na zemi , predni koleno
pokrcéené - nese vahu,

zadni propnuté) nebo



http://www.aktisnov.wz.cz/teorie/strecink.htm

PARENT | PROJECT - TREAT-NMD

svalova dystrofie
Neuromuscular Network

Vyzkum Leécba Nadéje

DO

Dékuji za pozornost.




