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OsSetreni svall - zvykaci svaly — m. masseter (pars sup. + prof.)

Z: pars superficialis: pfedni a stfedni ¢ast arcus )
M.masseter //’g’r'_— T,

zygomaticus, svaloveé snopce zacinaji vpfedu a jdou / b N

dozadu a kaudalné

pars profunda: stfedni a zadni ¢ast arcus zygomaticus,

svalové snopce zacinaji vzadu a jdou dopredu a dol(

U: pars superficialis: angulus mandibulae a tuberositas

povrchova vrstva

masseterica

pars profunda: stfed zevni plochy ramus mandibula

vydechové-nadechova synkinéza
I: n. massetericus (vychazejici z. trigeminus)

F: elevace mandibuly, protrakce/propulse mandibuly
pars superficialis, retrakce/retropulse mandibuly — pa
profundu— pohyb &elisti novorozence pfi sani miéka




m. masseter - TrPs a ZRB

 TrP a zona referencni bolesti:

* pars superficialis:
» horni ¢ast. bolest hornich stoliCek, dasni a maxilly (A)

+ Stfedni ¢ast: bolest dolnich stolicek a mandibuly (B)

BDC

» dolni ¢ast: bolest v oblasti nado&nicového oblouku a
mandibuly (C)

pars profunda:

* TrP na ramus mandibulae: difuzni bolest uprostfed
tvare a temporomandibularniho kloubu, hluboka
bolest v oblasti ucha (D)




m. masseter - TrPs a ZRB
Aktivace TrPs:

- Spatny skus, bruxismus

Porucha v oblasti temporomandibularniho skloubeni

Zvykani zvykacek, tvrda strava, koufeni

Psychicka zatéz, stres

Poranéni mandibuly

Sdruzené TrPs: m. temporalis, m. pterygoideus medialis, kontralateralni m.

masseter
Satelitni TrPs: m. SCM, m. trapezius -



M. masseter - symptomy
Symptomy:

 Bolest v zoné referencni bolesti

f‘

Pacient neotevre pusu na 3 prsty

Unilateralni tinnitus zavisly na pohybu nebo tlaku na TrP

Nekoordinované pohyby v temporomandibularnim skloubeni

Mandibula se uchyluje k postizeni stranée



The anatomy of TMJ dysfunction

m. masseter - Dif. Dg.

Diferencialni diagnostika:

 Tinnitus neurologického plvodu

e Zanét zevniho zvukovodu, stfedniho ucha, zubu

» Trismus (kontraktura zvykacich svalu)

* TrPs v okolnich svalech, nezapomenout na pfenesenou bolest m. soleus Trp
3

» Postizeni vestibularnino ustroji

» Porucha v oblasti temporomandibularniho skloubeni



m. masseter - vysetreni
VysSetieni:

» palpace pinzetovym hmatem, jeden prst zevnitf a druhy prst
zvenku

* pro ozfejméni svalu pozadat pacienta aby jemné skousnul,
muzeme mu dat néco mezi zuby

« Pripadné napéti svalovych vlaken se zdurazni pfi otevieni pusy,
ruka ktera je uvnitf pusy to uciti lépe

« Mimo palpace per os Ize vyuzit i ploSnou palpaci zvenku od
oblasti ramus mandibuale az po arcus zygomaticus, ktera se
vyuziva hlavné pro vySetfeni hlubokych TrPs

« Tato palpace muze vyvolat unilateralni tinnitus




m. masseter - osetreni

Osetreni:

* Presura

Obr. 248. Postizometrickd relaxace (PIR)

PI R LeWit: zZvykacich svalil.

» pacient lezi na zadech, terapeut je z boku, jednou rukou fixuje ¢elo, druhou
rukou uvadi mandibulu (bradu) pasivné do predpéti

» Pacient pfi nadechu relaxuje, pfi vydechu se sval kontrahuje

 Tuto terapii Ize vyuzit pro vSechny zvykaci svaly

AUTOPIR Lewit:

» Pacient sedi, jednou rukou si fixuje hlavu oporou o dlan

» Druha ruka je zavéSena dvéma prsty na dolnich rezacich -



m. masseter - osetreni

OsSetireni Travell & Simons

 Pacient lezi na zadech, hlava rotovana
kontralateralné

» Terapeut jednou rukou fixuje arcus
zygomaticus nad zacCatkem svalu

» Druha ruka provadi jemnou masaz v
prubéhu svalovych viaken po celé délce
svalu

» Lze vyuzit dechovou synkinézu



m. masseter - autoterapie

Autoterapie Travell & Simons

Pacient sedi, obéma rukama si podpira
bradu (ruce jsou symetricky na mandibule)

Poté pacient otevre usta, tak aby ale necitil
bolest nebo vétsi tah

Z této pozice potom provadi jemnou
izometrickou kontrakci (tlaci do rukou)

Pro zacileni na TrPs v hlubSich vlaknech
muze zatlacit i mirné do propulse

Obr. 249. Autoterapie PIR #vykacich svali.



Zvykaci svaly — m. masseter (pars sup. + prof.)




Zvykaci svaly — m. temporalis

M.temporalis

Z:. fossa temporalis

U: proc. coronoideus mandibulae
|: n trigeminus
F: elevace mandibuly

vydechoveé-nadechova synkinéza




Zvykaci svaly — m. temporalis

!




submandibularni svaly - m. dlgastrlcus

M.digastricus
s

Z: incissura mastoidea proc. mastoidei
U: fossa digastrica mandibulae

|: n. facialis, n. mylohyoideus

F: elevace jazylky, deprese mandibuly

e palpace jazylky




submandibularni svaly - m. digastricus

! Y




m. pterygoideus medialis

» Silny oplostély sval nachazejici se ve fossa infratemporalis
Z: fossa pterygoidea a tuber maxilae
U: vnitfni plocha angulus mandibulae (tuberositas pterygoidea)

I: n. pterygoideus medialis z n. trigeminus

m. pterygoideus
lateralis

m. pterygoideus medialis



m. pterygoideus medialis
F:

Oboustranna kontrakce: elevace mandibuly

Jednostranna kontrakce: pritahuje mandibulu k opacné strané a dopredu

e
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Zvykaci sval: hlavni sval pfi Zvykacich pohybech 11
y

m. pterygoideus
lateralis

m. pterygoideus medialis



m. pterygoideus medialis - TrP< a 7RR

TrPs a zéna referenéni bolesti S Y

» Lokalizace neni specifikovana
» Bolest difuzniho charakteru uvnitr ust

» Vyzaruje do oblasti jazyka, hrtanu, tvrdého
patra ,TMK a ucha



m. pterygoideus medialis

Sdruzené TrPs

ps:/ww. 'andparkfamiIvdentistrv.com/teeth-
grinding-bruxism/

° m. pterygoideus lateralis Teeth Grinding (Bruxism)

* m. masseter

* m. temporalis
* m. digastricus
Aktivace TrPs

* Trismus, bruxismus

Effects of Bruxism Healthy Teeth

Abfraction

Gum Recession \ /
Attrition

* Porucha v TMK, nadmérné zvykani /\/—\
- Stres, TrPs v okolnich svalech @@



https://www.midlandparkfamilydentistry.com/teeth-grinding-bruxism/
https://www.midlandparkfamilydentistry.com/teeth-grinding-bruxism/
https://www.midlandparkfamilydentistry.com/teeth-grinding-bruxism/
https://www.midlandparkfamilydentistry.com/teeth-grinding-bruxism/
https://www.midlandparkfamilydentistry.com/teeth-grinding-bruxism/

m. pterygoideus medialis - symptomy

« Omezeni otevreni ust

Zalehani usi

Bolest se zhorsSuje pfi Zvykani, otevirani ust a Cisténi zubu

Bolest v krku a pfi polykani — pacient zaklani hlavu a dava jazyk dopfredu

Deviace mandibuly pfi otevreni ust



m. pterygoideus medialis - Dif. Dg.
» Reflexni zmény v dalSich zvykacich svalech

« TrP v oblasti jazyka

» Dysfunkce v oblasti temporomandibularniho

skloubeni

* TrPs v m. longus colli, m. SCM, m. digastricus




m. pterygoideus medialis - vySetreni

Oziejméni:

* Pohyb mandibuly kontralateralné
VysSetreni per os:

« Pacient v lehu na zadech, pfimérené oteviena
usta, hlava rotovana kontralateralné

» Terapeut pinzetovym hmatem palpuje z vnitrni
strany tvare

* Prstem se musi dostat az k zadnim stoliCckam a
sjet az dolu k hrané ramus mandibulae, svalové
brisko se pak nachazi hned za touto hranou



m. pterygoideus medialis

VysSetreni zevné:

» Poloha pacienta je stejna jako pri vySetreni per
0s, akorat je hlava natoCena homolateralné pro
vétsSi uvolnéni meékkych tkani

» Palpace se provadi tlakem na medialni povrch
mandibuly v oblasti angulus mandibulae, ‘ ,,




m. pterygoideus medialis - oSetreni
Terapie: presura

PIR Lewit

- pacient lezi na zadech, terapeut je z boku, jednou rukou fixuje ¢elo, druhou
rukou uvadi mandibulu (bradu) pasivné do predpéti

- Pacient pfi nadechu relaxuje, pfi vydechu se sval kontrahuje
AUTOPIR Lewit:
- Pacient sedi, jednou rukou si fixuje hlavu oporou o dlan

- Druha ruka je zavéSena dvéma prsty na dolnich fezacich



m. pterygoideus lateralis

Z: crista infratemporalis alae majoris a lamina lateralis processus
pterygoidei ossis sphenoidalis

U: fovea pterygoidea pod hlavici mandibuly, pouzdro &elistniho kloubu
I: n. pterygoideus lateralis (trigeminus)

F:

Pars superior

e Tahne hlavici TMK do kloubni jamky
e P¥i zavirani ust tahne diskus vpred
e Stabilizace TMK

Pars inferior

e Oboustranna kontrakce — propulze mandibuly, deprese mandibuly
e Jednostranna kontrakce — kontralateralni posun mandibuly (vétsi
pfi souCasném otevieni ust)




m. pterygoideus lateralis

Funkéni jednotka

* Obé Casti oboustranné — propulze mandibuly

* Deprese mandibuly: m. digastricus, mm.
suprahyoidei

* Propulze mandibuly: m. masseter, m. temporalis,
m. pterygoideus medialis



m. pterygoideus lateralis - TrPs a ZPR__

TrPs a zona referencni bolesti:

 vyskyt priblizné uprostred svaloveho bfiska v
pars superior i pars inferior

* hluboka bolest TMK a sinus maxillaris

* bolest nejde do zubu

Sdruzené TrPs:

« Kontralateralni m. pterygoideus medialis
* M. masseter TrP v hlubokych vlaknech

» Homolateralni m. masseter




mi.vﬂ%;ygoideus lateralis - symptomy

* bruxismus (skfipani zubu), vadny skus, zZvykani, kousani nehtu
 stres, hra na dechové nastroje, hra na housle

« satelitni ze svalu Sije a krku (m.SCM)

Symptomy

» dysfunkce TMK, bolest (mm. pterygoidei, m. masseter)

* |upavé fenomény v TMK

* omezené otevieni ust — hlavné pfi postizeni pars inferior

* vadny skus

e zaléhani usi az tinnitus

« deviace mandibuly



m. pterygoideus lateralis - Dif. Dg.

Diferencialni diagnostika:

» Dysfunkce TMK — bolest v dusledku
pritomnosti TrP neni tak ostra, intenzivni a
konkrétne lokalizovana, ma spise charakter
jako pfi zanétu

* Neuralgie trigeminu

* TrPs v okolnich svalech



m. pterygoideus lateralis - vysetreni zevné

* Pacient lezi na zadech, hlava rotovana
kontralateralné

« Abychom se dostali ke svalu, je treba otevrit usta
priblizné na 3 cm

* Na sval je mozné se dostat pres vlakna m.
masseter mezi mandibulou a arcus zygomaticus

* Nejprve je tfeba odstranit reflexni zmény v m.
masseter a m. temporalis ( dulezité nejen pro
hloubku palpace ale i pro otevfeni ust)



m. pterygoideus lateralis - vySetreni per os
* Pacient lezi na zadech, hlava rotovana
mirné homolateralné

« Sval se tak neskfipne mezi makxillu a
processus coronoideus

« Usta pootevfena pfiblizné na 2 cm

» Palpace podél hornich stolicek az dozadu k |
processus coronoideus

* Rukou ktera je vné si muzeme palpovat
TMK pro lepsi orientaci

« Oziejméni svalu pomoci kontralateralniho -
posunu mandibuly



m. pterygoideus lateralis - oSetreni

Terapie PIR: \

* Pacient lezi na zadech, terapeut stoji za lehatkem ; ""“‘

« Terapeut prilozi oboustranné ruce na mandibulu

« Pacient s nadechem zatlaci bradu mirné do
propulze, s vydechem povoli a terapeut sleduje

uvolnéni a pohyb mandibuly smérem do retropulze

AUTOPIR

* Provadi pacient uplné stejné



Dalsi techniky

e palpace a mobilizace jazylky

e oSetfeni pretrachealni fascie

e trakce TM kloubu

® pressura m. masseter

e m. mylohyoideus — depressor mandibuly, elevator jazylky
PIR: tlak jazyka na tvrdé patro pfi pootevienych ustech, s vydechem release
poznamky:

e kineziologicky vztah TM kloubu a horni kréni patere

e m. omohyoideus a fetézeni funkCnich poruch kaudalné

e zubni rovnatka — vyrazny a rychly zasah do kineziologie TMK



Osetreni pretrachealni fascie

* Pacient lezi na zadech, hlava v mirném zaklonu
pres okraj lehatka a spociva na stehné
terapeuta

» Terapeut jednou rukou drzi dolni Celist zespodu
za bradu, druhou rukou vyviji kaudalni tah pres
hrudni kost do bariéry

» Pfi jednostranném protazeni ma pacient hlavu v
mirné rotaci na opacnou stranu, terapeut jednou
rukou fixuje oblast dolniho uhlu mandibuly,
druhou ruku tahne kaudalné pod kli¢ni kosti

 V patologické bariére citi pacient Stipani az
paleni, které prodycha do vymizeni subjektivnich
pocitl




Os hyoideum

» Lezi vpfedu v krénim svalstvu, v uhlu mezi spodinou ust
a hrtanem
» Je hmatna v oblasti urovné C3
* TVOfi ji:
» Télo jazylky
* Rohy jazylky: cornua mojora (velké rohy) — parové
utvary v pokracovani téla dozadu
cornua minora (malé rohy) —
kratké kuzelovité utvary, zprvu chrupavcité,
pohyblivé chrupavkou spojené s lateralnim
okrajem téla jazylky
Ligamentum stylohyoideum — spojuje malé rohy s proc.

styloideus -




Palpace jazylky
« Palpujeme na predni strané krku v urovni
C3 v uhlu mezi spodinou ust a hrtanem

» Ukazovaky obou rukou palpujeme lateralni
okraje jazylky a zjiStujeme jeji posunlivost
do stran

» Blokada jazylky se popisuje od strany
zhorSeného posunu

» Blokada muze byt zpusobena
stejnostrannym hypertonem m. digastricus
nebo zhorSenou posunlivosti pretrachealni
fascie stejné strany
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