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Uéinky pro aplikaci FT




UCINEK ,
ANALGETICKY

B je védomé interpretovand nocicepce.

o FT: zvysSeni aktivity (= frekvence vzruchd) v silnych myelinizovanych
vldknech Aa a AP.

° Transregiondlni apl. v dermatomu odpovidajicimu zdroji B (vice
dermatomd obv. snizuje UCinnost), indiferentni EL je vétsi, int. NPS, f =
100 Hz, doba impulzu 1-7 ms, doba apl. 5-10 min.

° Nutnd je FM pro prevenci adaptace nervovych vidken: mald FM = ak. B,
vétsi FM = chron. B

° |: metoda 1. volby u f-¢nich a strukturdlnich pchch (pokud nejsou Ki)




o FT: zvyseni sekrece endogennich opidtu Ize dosdhnout
elektrickou stimulaci C vldken.

° Neurdlni aplikace: hrotovd EL na vystupy koznich nervi

UCINEK ANALGETICKY & akupunkturnich bods

o Proudy s NiZKOU frekvenci do 10 Hz & do niZich f
modulované, int. NS az PPA




UCINEK ANALGETICKY

o FT: informace z periferie do centra je prendsena ve formé uré. kédu a vysledny pocit vznikd

az v CNS dekédovdnim. Cil: zména informace je tedy moznd jen zménou frekvence impulzl (=

FM-i), nové vznikld FM je pak na vyssich etdzich interpretovdna odlisné.
o f = 145 Hz (optimum individudIné rizné £25 Hz)

o Konstantni f nad 120 Hz, delsi doba aplikace 15-45 min., int. dle zpUsobu aplikace (PS

u neurdlni apl., PPA u transverzdini apl., kupf. Trdbert).

o Lze uplatnit pfi pokusu o vysvétleni pfiznivého GCinku AVS u chronické B.



Tixotropie synovidlni tekutiny & amorfni mezibunééné hmoty vaziva

U &lov&ka je tixotropie tekutin a vaziva VAZANA NA KONCENTRACI KYS.
HYALURONOVE a jeji hydrataci.

Hydrataci kys. hyaluronové ovliviiuje pohyb, inervace, vék, hormondlni situace
organismu & Uroven celkové hydratace.

ry W
U CI N E K Zmény: "prilepeni" kloubnich ploch, HAZ, lepeni fascii
4 FT: mozno docilit lokdlné & spindlné
DISPERZNI | -G

o Mikromasazi: ultrasonoterapie pulznim atermickym UZ

o Mikromasazi & lokalnim zvysenim teploty: ultrasonoterapie kontinudlnim UZ

o PUsobenim na membranovy transport Ca2+ iontd: pulzni nf MGT, distancni
elektroterapie

° Lokalnim zvysSenim teploty: diatermie
o Spindlné:

o Sympatikolytické procedury v gangliotropni aplikaci: nf & sf kontaktni
elektroterapie, ultrasonoterapie



Hypertonus: strukturdlni & funkéni

mm Rozlisovat hypertonus dle etaze

Déleni myorelaxacniho U¢inku:

UCINEK

MYO RELAXAéNII * Centrdlni (etdz kortiko-subkortikdlni)

* Reflexni(etdz spindlni - myofibrily)

* Pfimy (tixotropie: zlepseni reologickych
vlastnosti, etdz svalové-fasciovd a vazivové-
kloubni)

* Nepfimy (etdz svalovd - myofibrily)
* Specificky
* Antispasticky




UCINEK MYORELAXACNI

CENTRALNI: cil: prostiednictvim aferentnich informaci "preladit” limbicky systém: EEG: B 14-20 Hz, a
8-13 Hz

o = celkova relaxace (vodolécba) ¢i cilené navozeni alfa rytmu mozkovych vin v obou hemisférdach
prostirednictvim AVS

o Mimo FT: Schultzeho autogenni trénink, progresivni svalovd relaxace dle Jacobsona

REFLEXNI: cil: prostiednictvim aktivace tlumivych vmezefenych neurond segmentalné snizit drazdivost
motorickych bunék PRM
° Realizovdn na spindlni etdzi prostfednictvim nestejné aktivace vmezerenych neurond
o Termoterapie:
> Aktivace inhibi¢nich interneuroni:
o lokdlni aplikace chladu (optimdiné bez podrdzdéni taktilnich rcc.)
o Lokdlni aplikace tepla na oblast HAZ (kutiviscerdlni r-ce)
o Celkovd pozitivni termoterapie (= plurisegmentdlni aplikace)

o Facilitace interneuronut: lokdlni pozitivni termoterapie na spindini Grovni



UCINEK MYORELAXACNI

PRIMY: cil: kauzalni snazeni hypertonu vzniklého na etazi svalové ¢i vazivové-kloubni

o FT: ultrasonoterapie, distanéni elektroterapie, pulzni nf MGT, diatermie (vyjimecnél)

o Pozor u diatermie: zvysuje lokdlni teplotu ve svalu. U dlouhodobych pchch relaxace (r-ci je pokles bazdlniho metabolismu) - mize
dojit k ireverzibilni pch myofibril a jejich pfestavbé na vazivo!l

w e

NEPRIMY: cil: mimovolni postfacilitaéni Gtlum nejdrazdivéjsich svalovych vldken

o = cileny na myofibrily: vyuziti FM & adaptace

o Vyuziti FM:
o Kontrakce POUZE nejdrdzdivéiSich kontraktilnich struktur (RZ: TeP, TrP)
° Int. PM pro nizsi f, pro vyssi f PPM: = mimovolni stfiddni kontrakce & dekontrakce nejdrazdivéiSich vidken: Easy: fazickd vidkna 3-6 s, tonickd 6-20 s
°  Mechanismus U¢inku: uvolnéni tkdnovych faktord - relaxing, a to vyvold lokdlni relaxaci
o Sf (b): AMP 50 Hz, spectrum 50 Hz, swt 5 s, contour 50 %, int. PM pro nizsi f
o DD-LP

> Vyuziti adaptace nervovych vidken:

o Obvykle f nad 100 Hz (optimum 182 Hz ultraelektrostimulace)
o Int. PM na ZACATKU APLIKACE, za cca 2-3 min. se intenzita stdvé PPM — adaptace.

o Malé deskové EL & vyrazné nestejné velké EL v rezimu CC




UCINEK MYORELAXACNI

SPECIFICKY: = triggerlyticky
° |: pro odstranéni RZ ve svalech

o KT: mechanismus 0¢.: 2 déje: submaximdlni kontrakce myofibril pfi neschopnosti volni

relaxace & gelifikace amorfni mezibunééné hmoty vmezereného vaziva (tixotropie)
> Vysokovoltdzni terapie v rezimu CV s muskuldarni aplikaci malou kulickovou EL

o Méné cilené: ultraelektrostimulace, UZ



UCINEK MYORELAXACNI

ANTISPASTICKY:

o Lokdlni kryoterapie

o Kontaktni nf elektroterapie sprazenymi impulzy

° Mechanismus ucinku: pfi stfidavé kontrakci agonisty (spasticky sv.) & antagonisty
(nespasticky sv.) pomoci elektrického drdzdéni dochdzi ke:
° Snizeni firingu z vietének

o Zvyseni firingu z Golgiho télisek

[e]

Inhibici a-motoneuronu kontrahovaného svalu

° Facilitaci a-motoneurond antagonisty

° Int. NPM: pro pac. ¢asto subj. velmi nepfijemné!



UCINEK MYOSTIMULACNI

° Pouze u nemoznosti fyziologického prfenosu informaci z motoneuronu na svalovou ploténku

o ES denervovanych svalovych vldken sikmymi impulzy jako prevence ireverzibilni fibroblastické prestavby
kontraktilnich elementu.

o Délka impulzu: nad 10 ms (prakticky nad 100 ms), vyssi intenzita

°o |: periferni parézy: sikmé impulzy s pozvolnou ndbéznou hranou (co nejmensi délka a intenzita, parametry
zjisfujeme z Hoorwegoy-Weissovy |/t kfivky

o Drdzdénim eferentnich vldken ¢&i nervosvalovych plotének

o_

o EG: selektivni posilovdani oslabenych svalt (Z INAKTIVITY — ne jiné priciny!): TENS surge, NMES, faradizace, DD — RS, Kotzovy proudy...

- [ . o:ni kontrolu relaxace
 SE SPECIALNI ZPETNOU VAZBOU = FUNKENI NEUROMUSKULARNI STIMULACE




A\ AV A" 4

PRICINY
SVALOVEHO

OSLABENI

. STRUKTURALNI:

* Parcidlni denervace
* Ubytek svalové hmoty
* Pchch nervosvalového prenosu...

= | NKCNI;

* Z inaktivity

* Z pritomnosti RZ

* PFi kloubni dysfunkci

* Pfi protazeni Ci pfFi zkrdceni svalu

* Pfi kombinaci vyse uvedenych pfricin




OSLABENI
SVALU Z

PRITOMNOSTI
RZ

Akutni: PIR, FT: KT Ci procedury se specidlnim
neprimym myorelaxacnim UCinkem
(prostfednictvim FM)

* Kl: posilovdni, myostimulace

Chronické: ztlusténi kontrahovanych myofibril —
komprese myofibril v subfascidlnim prostoru -
snizeni perfuze - dochdzi k ireverzibilni
prestavbé kontraktilnich vldken na vazivo -
oslabeni svalu

* Dif. dg. ak. a chron.. Po PIR u akutnich okamzity efekt, u
chronicky jiz Zaddny efekt = vldkna jsou jiZ pfeménéna na

vaAzivo.




Postizeni svalU a kloubU je uniformni.
Kloubni vzorec, svalovy vzorec

Kapsuldrni vzorec = rozsah omezeni PROM v kloubu pfi

1 intraartikuldrni pch
OSLABENI i
SVALLOJ P I‘él Svalovy vzorec = které svaly postizeny hypertonem a

hypotonem p¥i intraartikuldrni pch daného kloubu

KLOU BNI Kl: analytické posilovani ve. EG

DYSFUNKCI

Indikace:

o lécba zdkladni pch

O_




Sval vystaveny dlouhodobé prolongaci - postupnd ztrdta kontaktu aktinovych &
myozinovych vldken - nemoznost aktivni kontrakce - az klinicky obraz tézké plegie

Kl: analytické posilovdni

Indikace:
° Facilitaéni tchch: PNF

PRICINY e
OSLABENI

U dlouhodobého zkrdceni vazivovych struktur svalu pfi jeho dlouhodobém pretéZovdni

SVALU

Kl: posilovani vé. EG

Indikace:
o Qsetfeni pfitomnych RZ: PIR, presura, triggerlytické metody FT

° Ndsledné dlouhodobé Setrné protahovdni vazivového stromatu postizeného svalu
(motodlahy, pruzné tahy)




= zlepseni prokrveni v dané oblasti, a to sympatikolyticky (etdz spindlni), nepfimo
(etaz svalové-fasciova) & lokdlné

Pozor: zaménovany termin VAZODILATACE — ta se tykd pouze sympatikolytickych procedur!

GCANGLIOTROPNI; SYMPATIKOLYTICKY: ovliviivje tonus sympatikuy, tedy ovlivnéni

vegetativniho systému
o Nepfimy trofotropni G¢inek

o Gangliotropni aplikace konstantnich 100 Hz proudu na sympatickd ganglia cervikdlni a
lumbdalni

VY AV 4
U CI N E K o Mechanismus G&inku: teorie kédu, f = 100 Hz, int. NS

o DD — DF v asteniky, sf (b) 100 Hz u normosteniky, sf (t) 100 Hz u obéznich

TROFOTROPN| [l

°Mechanismus Ucinku: aktivace mikrosvalové pumpy (zlepsSeni Zilniho ndvratu)

o Parametry: FM min. 50 Hz v kratkych perioddch (1 s), skokem (=contour 1 %) +
konkrétni metoda dle HLOUBKY AKTIVOVANYCH SVALU, subj.int. NM (u niZzsi f), PPM (u
vyssi f)

° Povrchovd vrstva: DD —CP

o Stfedni vrstva: sf (b): AMP 50, spectrum 50, swt 1, contour 1 %

o Hlubokd vrstva: sf (t): AMP 50, spectrum 50, swt 1, contour 1 %

LOKALNI: viz dalsi slide




UCINEK TROFOTROPNI LOKALNI

MECHANISMUS UCINKU: pfimy trofotropni

o Uvolnéni prekapildrnich svéracu: klidovd galvanizace

° Normalizace tonu prekapildrnich svéraci

o Zlepseni perfuze s aktivaci novotvorby kapildr: vakuum-kompresni t.

> Oblast DKK se zddraznénim PODTLAKOVE fdaze
° Pfimé doddni energie: laser, biolampa
o Akutni poruseni kozniho krytu

o Rozechvéni dipdli (napr. molekul vody) v bunkdch (dojde ke zvyseni nitrobunééného
metabolismu): nf MGT

o Urychleni hojeni: distenze, distorze, luxace, fraktury, operace na mékkych i tvrdych tkdnich



ANTIEDEMATOZNI:
° P¥imy:
o Mechanicky: Vakuum-kompresnit. s akcentaci hodnot pretlaku (eliminacni
fdze):
o Venostatické, lymfostatické otoky

o Disperzni: UZ: pfeména gelu v sol, ktery jsou makrofdgy schopni utilizovat,
voda se vstiebdvd cévnim redistém.

o Transport Ca2+: Pulzninf MGT ¢&i distanéni elektroterapie: Bassetovy
proudy

UCINEK > . o U chronickych periartikularnich otokd
ANTIEDEMATOZNI  NepFimy:
& ODKLADNY o Aktivaci mikrosvalové pumpy: vyuziti cévnich chlopni na Urovni venul —

elektrickou stimulaci vyvoldna mimovolni kontrakce svald - dochdézi k
vytlaceni vendzni krve centripetdlné: CAVE! Nutny intaktni chlopenni Zilni i
lymfaticky systém!

o Parametry: FM = vétsi rozsah, min. 50 Hz + krdtké periody 1 s + skokem
(contour 1 %), int. PM & NPM pro nizsi f, pro vyssi f PPM

o Kupt. DD — CP (nevyhoda: povrchové pUsobeni)

ODKLADNY: = spoleh na autorepara&ni schopnosti organismu (b&hem 10
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