TEMPOROMANDIBULARN:I
DYSFUNKCE




EPIDEMIOLOGIE TMD

* 40% - 75% populace objektivni porucha TMK
* lupani, deviace Celisti

« 2. nejcastejSi porucha muskuloskeletalniho
systému

» 33% populace bolest v oblasti TMK
* 15% chronicka bolest

* 4% vyhledaji oSetreni

obrazek z https://clinicamartineznavarro.es/las-muelas-

- vramci CR asi 10 specializovanych juiciof
ambulanci



ROZVOJ PORUCH TMK

1) Psychosocialni faktory
2) Traumata

3) Revmatoidni a neurologicka onemocnéni, plastické

operace

4) Posturalni vlivy




PSYCHOSOCIALNI FAKTORY

Stres
zvyseni y aktivity mozkové

dysfunkce limbického systému

HYSTERICS INSOMNIA HEADACHE DEPRESSION ANGER

Zdroj:
https://www.shutterstock.com/

zvysSeni aktivity sympatiku

— zvysSeni celkového svalového tonu tela

— parafunkcCni aktivity a oralni zlozvyky

https://www.freepik.co
m



TRAUMATA

1) pfima
- luxace, fraktury, narazy,
mikrotraumata

2) nepfima
- Whiplash injury

intrakapsularni zmeény
ligamentozniho

aparatu — zanét

- poranéni LCA




POSTURALNI SOUVISLOSTI

ventralné sklonéna
a kratsi dolni celist

zvydené lordotické a
kyfoticke krivky patere

o)
zvétSena anteverze panve

\

horizontalné postavena
a del3i dolni celist

oplo3dténé krivky patere
v sagitalni roviné

snizend anteverze panve

\




POSTURALNI SOUVISLOSTI

Korelace mezi horni Cp a TMK
* zvySeni skusu

» posteriorotace madibuly — posteriorotace hlavy —
adaptace lordokyfotickych zakfiveni patere

* hyperextenze Cp

* posun occiputu vpfed — predsun mandibuly pro
zajisténi optimalniho skusu

- zvySena aktivace m pter. med. et lat. — tah disku vpred



POSTURALNI SOUVISLOSTI

Figure 10 (A-C)

Radiograph of one rat in the study group at TO (A) before application of the composite; at T1 (B) one week after application of the compaosite; and at
T2 (C) one week after composite application on the balancing side. Note the convexity of curvature at T1, especially in the thoracic area.

The Influence of an Experimentally-Induced Malocclusion On Vertebral Alignment in Rats: A
Controlled Pilot Study

Michele DOAttilio, D.D.S.; Maria R. Filippi, M.D.; Beatrice Femminella, D.D.S.; Felice Festa, M.D., M.S.,
D.D.S., Ph.D.; Simona Tecco, D.D.S.



ANATOMIE A BIOMECHANIKA



KOSTENA STRUKTURA




DISKUS ARTICULARIS

fossa mandibularis
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elevace deprese



DEPRESE A ELEVACE MANDIBULY

deprese / otevreni ust
1) rotace

2) rotace s translaci
3) translace

elevace /zavreni ust
1) navrat disku

2) navrat hlavice







LIGAMENTOZNI APARAT

lig. pt inal
lig. laterale R R

lig. stylomandibulare lig. sphenomandibulare

+ ligamentum discomaleolare




SVALY OVLIVNUJICI TMK

Zvykaci (Ill. vétev
trigeminu)

Masseter

- m. masseter

Medial pterygoid :

Lateral pterygoid —A==#= .
/ - m. temporalis

- m. pterygoideus med.

- m. pterygoideus lat.




SVALY OVLIVNUJICI TMK

Mimicke
- upinaji se do SMAS

- m. buccinator
- m. orbicularis oris

- m. platysma




SVALY KRKU - MUSCULUS STERNOCLEIDOMASTOIDEUS,
SUPRAHYOIDNI A INFRAHYOIDNI SVALY:
znazornéno na ¢astech skeletu; pohled zpfedu

. digastricus, venter anterior

. mylohyoideus

. stylohyoideus

. digastricus, venter posterior

. sternocleidomastoideus

. omohyoideus

. sternohyoideus

. sternothyroideus

9 m.

10 chrupavka §titné (cartilago thyroidea) k

11 Zlaza §titna (glandula thyroidea)

SVALY OVLIVNUJICI TMK

thyrohyoideus

Svaly jazylky
- linea alba cervicalis

+ lig. stylohyoideum

s,




Jaka je primérna sila vyvinuta svaly, které
zaviraji usta?

1) 15-25kg u muzl a 5-15kg u zen
2) 25-40kg u muzl a 20-40kg u zen
3) 50-90kg u muzl a 40-70kg u zen

4) 80-100kg u muzu a 60-80kg u zen




RIZENI POHYBU

aktivace zvykacich svall vychazi z vice etazi CNS
1) volni
2) mimovolni/reflexni

* reakce na bolus potravy

pohyb
3) rytmické
« 2zvykaci pohyb

* motorické rizeni v mozkovém kmeni




KRCNi PATER A TRIGEMINUS

A) nucleus spinalis nervi E) tractus spinalis nervi trigemini
trigemini - vedeni bolestivych a termickych signalu

- subncleus oralis . - :
- vlakna se zaboruji do n. spin. n.V

- dutina ustni a nos L . e .
- napojeni na axony spinalnich ganglii miSnich nervu C1-C3
- subnucelus interpolaris

- projekce pocitkli obousmérna e

Corona radiata __

- tvare a oCnice

- subnucleus caudalis

- lateralni obliCej

http://blog.naver.com/skymoon123

nd Se com




PALPACE




BIOMECHANIKA

Deprese Elevace

- gravitace m. temporalis

- m. pterygoideus lateralis m. masseter

m. pterygoideus medialis

- m. digastricus (vent. ant.) - vSechny tyto svaly se uCastni
- m. mylohyoideus stabilizace otevienych uUst

- m. geniohyoideus

- m. stylohyoideus neprimy vliv m. pterygoideus lat.

- regulace posunu hlavice a disku




BIOMECHANIKA

Lateroflexe Protrakce
- asymetricky pohyb - posun hlavice k tuberculu, poté deprese
mandibuly

- hlavice + disk klouZou ant. - pterygoideus med.+ lat.

- m. masseter

- rotace hlavice

- m pterygodeus med. + lat. Retrakce

- m. temporalis, digastricus,
geniohyoideus, masseter



DIAGNOSTIKA
FYZIOTERAPEUTA



DELEN| PORUCH

a) DEGENERATIVNI (osteoartréza)

b) MYOGENNI, MYOFASCIALNI
tzv. pain related TMD

c) INTRAARTIKULARNI (diskogenni)

d) KOMBINACE

- formuldre pro vysetreni

* International Association of Dental Research

*  American Aademy of Orofacial Pain

S AMERICAN ACADEMY
3 OF OROFACIAL PAIN

International Association

for Dental Research



DEGENERATIVNI PORUCHY

ARTROZA, ARTRITIDA

starsi vékova kategorie anamneza

pozvolny nastup bolesti pritomnost lupani v minulosti

dobre lokalizovatelna bolest primo v oblasti osteoartréza i v jinych kloubech

nad kloubem

revmatoidni artritida

drasoty a vrzoty
typicky bolest v noci a nad ranem, pfri

omezeni rozsahu pohybu svykani tuhé stravy



MYOGENNI| - MYOFASCIALNI

PAIN RELATED DISORDERS

zeny 20-40 let anamnéza

jednostranna, difuzni bolest cervikalgie , migrény, tinnitus
bolest pfi otevirani ust a zvykani operace

palpa&ni bolestivost zvykacich, hyoidnich, zubni zakrok / protetika
Sijovych svalt stres

korelace intenzity obtizi s predsunem parafunkéni zlozvyky

hlavy




INTRAARTIKULARNI PORUCHY

DISKOGENNI

a) hypermobilita
* |upnuti v kloubu pfi dokonceni pohybu do otevreni

° v maximu mozna deviace celisti

b) DD s repozici
* fezakova cesta hadovita (S)

* pocit zastaveni v pohybu do otevreni (lze
prekonat)

* lupnuti v kloubu v intermediarni fazi pfi otevirani,
pri zavirani spisSe ve fazi terminalni




c) DD bez repozice

INTRAARTIKULARNI PORUCHY

DISKOGENNI

rezakova cesta se jednostranné
uchyluje az v pribéhu otevirani Ust

omezeni otevirani ust (konec pohybu
je tvrdy)

epizody uzamceni kloubu

bez fenomenu lupnuti (pfitomnost
lupnuti v minulosti)

Metodou prvni volby je lavaz TMK!!!



TERAPIE

Kratkodoby plan

* snizeni bolesti

*  manualni medicina
*  neprimé pristupy

* relaxace Celisti

Dlouhodoby plan

*  mobilizace, PIR

* stabiliza¢ni cviceni

* souhra pohybll TMK s pohyby Cp a

posturalnim nastavenim



VZDALENE SOUVISLOSTI

skalp

mimické svalstvo a jazyk
jazylka

jizvy

hrudnik a lopatky

prace s dechem/branice

nastaveni linie panve, kycelnich kloub,
panevniho dna

vysetreni chlze
rovnovaha a posturalni reaktibilita

svalovy tonus, osobnostni a emocni ladéni

Location of

Quadratus

umborum

major




BOLESTI HLAVY




BOLESTI HLAVY

Sternal division




RED FLAGS
NEBEZPECNE BOLESTI HLAVY

prvni zachvat bolesti v oblasti hlavy ve véku vyssim nez 50 let
hubnuti a no¢ni bolesti (musi byt soucasné)

progredujici bolest

zaslehové bolesti

zména sluchu

provokace bolesti pri lehu ¢i zaklonu hlavy, ve stoji bolest neni

prvni unilateralni epizoda bolesti o vysoké intenzité 10/10

pri skousnuti po 10-30 s bolest, po uvolnéni skusu bolest odejde

pacient neodpovida na standardni [éCbu



CENTRUM
REHABILITACNI
( ) A SPORTOVNI

PECE




