Kineziotape lIl.




Korekcni techniky

Svalova technika (inhibice, facilitace)
Mechanicka korekce (recoiling)
Fasciova korekce (holding)
Prostorova korekce (lifting)

Vazivova, slachova korekce (pressure)
Funkcni korekéni (spring)

Lymfaticka korekce (channeling)



Facilitacni technika

v pripadé chronicky ¢i akutné oslabenych svalu

Cilem je facilitace — od Origa k INserciu

Bazi pasky lepime od zacatku k uponu svalu origo, konec na insercio
Stredni tah pasky 25-50% tahu

Paska se smrstuje ke své bazi — ¢im vice pasku na tdhnu, tim vice se
smrstuje

Pozor!prilis velké napéti pasky snizuje jeji prilnavost a misto
facilitace svalu mlze dojit ke zdroji nocicepce, €i ke vzniku bolesti

Pro vyraznejsi facilitaci svalovi akce lepime na sval, ktery je v
protazeni

Lepime v protazeni svalu a s vyuzitim tahu pasky — paska se zkracuje
— sval se stahuje — facilitace — pomaha svalu ke kontrakci



Inhibicni technika

Akutni svaloveé pretizeni, sval v hypertonu

Cilem je INibice — od INsercia k Origu

Velmi lehky tah pasky (15 -25 % tahu)

Bazi pasky lepim na insercio, konec pasky na origo

Pro sval, ktery je chronicky v kontrahovaném stavu,
chci ho prodlouzit, vyuziji:

Protazeni svalu
Prodlouzeni pasky

Lepime v protazeni svalu, ale s minimalnim napétim
pasky (pasku lepime tak,aby nefacilitovala kontrakci
svalu)



Mechanicka korekce

Vyuziva tahovych kvalit samotné
pasky a protazeni svalu,
stimulace mechanorec.

Cilem je stimulovat pres
pokozku tkané ke zméne pozice
Cilem je zajistit prirozeny pohyb,
nikoli zafixovat tkan nebo kloub
v jedné pozici

Ke zlepsSeni ,pozice” svall, fascii
a kloubU

Funkéni podpora muze byt
zajisténa bez ztraty aktivniho
ROM a omezeni cirkulace
Napéti pasky 50-70% max tahu,
popr. plné napéti




Fasciova korekce

e Ke zlepseni posunlivosti
fascii, ke snizeni napsti a
adhezi mezi jednotlivymi
vrstvami fascii

e Uziti elastickych kvalit
pasky ( baze Y s napétim,
rozdvojeni lepeno bez
napeéti, baze Y bez napéti,
rozdvojeni lepeno s
napéetim)

* Napeéti pasky 25-50% ( na
rozdil od mechanické
korekce




Prostorova korekce

Ke snizeni tlaku na tkané

Na mista akut bolesti (hernie
disku)

Napéti pasky 25-50%

Ke snizeni tlaku dochazi

pomoci liftingu tkané nad
|éCenou oblasti

Snizeni iritace chemickych
receptoru zpUsobujicich
bolest, zlepseni cirkulace
Casto prvni volba terapie
(snizit bolest), poté aplikace
fasciové, mechanické korekce)

Po aplikaci viditelné zraseni
pasky — zadouci, pokud neni
vidéet, bylo pouzito pfilis napéti




Ligamentova, slachova korekce

e Stimulace mechanoreceptortd pomoci pasky
nad oblasti vazu nebo slachy

* Cilem je zajistit proproceptivni informaci
podobnou stimulu, kterou by vytvorila za

normalnich podminek zdrava tkan — stimulace
zdrave tkané

* Paska je lepena pres vaz nebo slachu ve
velkém napéti — 50-75% popr 100% napeéti



Funkcni korekce

Pro podporu, popf. omezeni ROM

Paska aplikovana na pokozku v
napéti 50-100 % béhem
provadéného aktivniho pohybu
Jedna se o zmeénu percepce z kloub
pres zménu (navyseni) napéti z
pokozky

Reakci je snaha regulovat pozici
kloubu k normalizaci zvyseného
napéti kaze

Napodobujeme dynamickou pasku

— u instabilnich kloubU, regulujeme
do spravného postaveni

Obr: podporujici dorziflexi,

odporuje palm. flx, terapeut drzi
obé kotvy, pac provede palm flx,
terapeut postupne prilepi pasku




Lymfaticka korekce

Ke snizeni tlaku pod paskou a pro svedeni lymfy do
nejblizsi lymf uzliny, cévy

Paska je aplikovana bazi blizko lymf uzliné a zbyvajici
casti pasky jsou lepeny véjirovitym zpusobem

Napeéti pasky zadné, nebo minimalni!!

Pomaha odstranit edém, zlepsi stagnujici lymfé
podminky pro prichod k vice féim lymf cestam

Zajisténo pomoci liftingu a elasticiteé pasy

Lifting pokozky snizuje tlak a otevira inicialni lymf
kapilary

Paska zajistuje mikropohyby béhem aktivniho pohybu



Lymfaticka korekce

Lepime v prubéhu lymf cets
Uziti véjirovitého nastrihavani pasky s bazi 5 cm
Bez napéti, popr 0-15% lepeno pres oblast edému

Baze nad zamyslenou uzlinou, kam chceme mizu ridit (do
odvodnych mist-proximalné do zdravé tkané)

Segment je v natazené pozici

Druhou lymf pasku lepime krizmo na predchozi
Véjir co nejvice do stran

Lymf otoky, smisené otoky (zilni, zanétlivy-op rany)
Hematomy

Ak. Bolesi pohyb syst

Terapie jivy



Lymfaticka korekce

e Po aplikaci, pod paskou,
zbéleni,lymfa pracuje




Technika cross-tape

Indikace:

e Reflexni zmény

e Akupresurni body

e Jina lokalni mista bolesti

Ruzné velikosti mrizky
(S,M, L)




Strategie u aplikace KT
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Subjektivni vnimani KT

Shizeni bolesti

Psychicka podpora pri zatizeni segmentu (po
Uraze)

Snizeni svalové unavy a napéti

LepSi schopnost vnimani a korekce pohybu —
zlepseni somatognozie, rozvoj télesného
schématu

Védomé zabranéni nepriznivych pohybu
Snazsi provadéni ADL
,Stabilizace segmentu”



Objektivni vnimani KT

Silnéjsi kontrakce oslabenych sv

Lepsi zapojeni facilitovanych sv v terapii

Redukce otoku ovlivnénim lymfatického systému
Redukce krevnich vyronu zlepsenim cirkulace
Lepsi posunlivost tkani, jizev

Zvétseni ROM (snizeni zvyseniho napéti ve svalu — sv
inhibice)

Kloubni korekce pomoci upravy sv. funkce

Snizeni senzitivity RZ (odstranéni funkcénich poruch)
Re-edukace sv zlepsenim senzorické zpétné vazby
Obnova telesného schématu
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Bolesti bederni patere

Inhibice PV svall

Pozice: max mozna flx patere
Paska: tvarY

Délka 20-25 cm

Zacatek: pod ovliviiovany
segment, napr Lf — pac stoji
Konec: paravertebralné na
erektory — pac je v predklonu
Technika-svalova inhibi¢ni

Lokalizace konce pasky — 2 dily
pod misto bolesti —krcni nebo
hrudni region)

Cil: snizeni sv napéti, otoku a
bolesti
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Bolesti bederni patere

Analgézie, stabilizace
bolestiveho segmentu

Pozice:max mozna FLX
patere

Paska 4x typ |

Délka 15 cm

Zacatek: Stred pasky lepen
ve strednim napéti ( ale i
100% na ovlivhovany
segment

Konce:bez napéti lepeno na
mekké tkané podél
ovlinovanéhos egmentu

Technika:prostorova
korekcni




Bolesti bederni patere

Inhibice m. quadratus
lumborum

Pozice: uklon od osS. Str
Paskatyp Y
Délka 15 cm

Zacatek:baze lepena na
crista iliaca — pac stoji
Konec bez napéti na pribéh

m. QL pac v uklonu na
neosetr. Stranu

Technika:svalova
detonizujici /inhibicni
Lepime oboustranné




Podpora funkce branice

Facilitace branice

Pozice: stoj, ruce vzpazené v
natazenych lok za hlavou flx TH
s nadechem

Paska typ |
Délka 30 cm

Zacatek: max natahnu stred
pasky a lepim v pozici se zadrzi
dechu na obratel Th12
Konec:paac znovu nadech s flx
a bez tahu lepime v prubéhu
dolnich zeber

Technika: prostorova




Akutni bolest Cp

Pozice: baze lepena bez napéti v
neutralni pozici Cp,konce lepeny s
minim napétim ve flx a
kontrarotaci Cp

Paska:véjir
Délka:nameérit v pozici
pocatek:horni uhel lopatky

Konec ve 45 st k Cp od zacatku
rastu vlasu po celé délce Sije-
lepeno v pozici
Technika:lymfaticka

Provadime oboustrannég, cilem je
vytvorit prekrizeni pasek
Cil:snizeni bolesti, edému, sval
napeéti




Sub-akutni, chronické bolesti Cp

Pozice:baze lepena bez
napéti v neutralni pozici Cp,
konce lepeny ve velmi
lehkém napeéti ve flx a
kontrarot Cp

Paska: tvar Y

Délka: namérit v pozici
pocatek: procesi spinozi
TH1-2 bez napéti

Konec: PV sv k zacatku rustu
vlast — lepime v pozici
Technika:fasciova,
detonizujici

Cil:snizeni bolesti, edému,
sval napéti




Inhibice m. trapezius pars descendens

Pozice:baze lepena bez
napéti v neutrani pozici Cp,
konce lepeny s min napéti v
uklonu, flx a rot Cp

Paska: tvar |
Délka: namérit v pozici
Pocatek:akromion

konec: v pribéhu svalu k
zacatku rdstu vlasU-lepeno v
POZICi

Technika: fasciova,
detonizujici

Provadime oboustranné




Hlezenni kloub

* celkova stabilizace hlezna
— mozno vyuzit jak pro
poranéni medialnich, tak
lateralnich vazu.

e \yuziti dvou, | tapu
technikou korekce vazu,
napéti tapu 50%

e Aplikace kinesiotapu pro
stabilizaci kotniku W
(Kumbrink, 2012, p. 154) ~




Hlezenni kloub

* zraneéniinverznim
mechanismem.

e tri,,|“ pasek, 50%
napeéeti

e aplikace kinesiotapu
podle Dolezalové
(Dolezalova, 2011, p.




Hlezenni kloub

* Prilymfatické aplikaci (obr.
17) vyuzivdme dvou ,véjira“
a to pres sebe, k dosazeni
,,Criss-cross” vzoru.

* Kotvy bez napéti aplikujeme
proximalné od mista otoku
nad lateralni a medialni
maleolus.

* Lepime v protazeni
segmentu s napéetim 0-20%.

 Obrazek 17 — lymfaticka
aplikace, akutni poranéni
hlezna (Kobrova, 2012, p.
117)




KOK, poranéni LCA

e pacient zaujima polohu v
sedu s flektovanou dolni
koncetinou v koleni. ,Y*
tape tahneme od stredu
svalu m. rectus femoris s
obejmutim pately.

* Druhy tape vedeme pri
flektovaném koleni od tibie
obéma smery po vnitrni a
vnejsi strané kolene
smérem ke stehnu.
Postranni taping
zdvojnasobime

e KT pri poranéni LCA
(Dolezalova, 2011, p. 71)




KOK, poranéni LCA

e V akutni fazi vyuziva
lymfatické korekce ke
snizeni otoku. Kotvu tapu
umistime proximalné od
mista otoku, lepime v
protazeni a pokryvame co
nejvetsi plochu ,criss-
cross“ vzorem

e Obr akutni faze pri
poranéeni LCA, lymfaticka
korekce dle Kobrové
(Kobrova, 2012, p. 108)




LCA

e kombinace faci“taém' Kotva je aplikovana bez napéti v oblasti distalni
casti labium mediale lineae asperae. V

tEChniky a vazivové protaZeni s nap&tim 15-35% lepime tape aZ do
korekce pFl pora nénl' oblasti tuberositas tibiae. Konec opét bez

napéti.. Nasledna aplikace vazivové korekce

nebo PO OperaCi LCA vyuziva ,|“ tapu s napétim od stfedu (az 100%),
(Kobrové, 2012’ D. 109_Iep|me na tuberositas tibiae ve funkénim

postaveni kolene

110)




KOK -Postranni vazy

e aplikace kinesiotapu na
postranni vazy (Kobrov3,
2012, p. 55)

* jeden “1“ tape lepeny od
uponu ligamenta ve
funkénim postaveni kloubu,
kotva a konec opét bez
napéti, baze az pri 100%
tahu. Touto vazivovou
korekci zvySime stimulaci
osetrované oblasti a to vede
ke zvysenému drazdéni
mechanoreceptordl a
naslednému optimalnimu
napéti vazu




