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ABSTRAKT

Uvod: Zameriavame sa na kinezioterapiu ramenného kibu po artroskopickej operacii,
vySetrovacie metodiky vyuzivané pred rehabilitaciou a diagnoézy, pri ktorych je indikovana
artroskopicka operacia.

Ciel’: NaSim cielom je poukazat’ na doleZitost rehabilitacie po artroskopickej operacii,
pri ktorej sa upriami pozornost’ na cvicenie s rehabilitanou pomockou Propriomed a s
rehabilitacnou pomockou Thera-Band. Ststredime sa na G€inky rehabilitacie v suvislosti so
zlepsovanim rozsahu pohybu ramenného kibu, postupného znizovania jeho bolestivosti a
ziskanie samostatnosti pri samoobsluznej ¢innosti, obliekanie sa.

Metodika: Na metodiku spracovania daného problému sme pouzili klinick( $tadiu a
kvantitativny prieskum. Skimanym stborom boli pacienti po artroskopickej operacii
ramenného kibu, ktori boli pozorovani a hodnoteni pocas ich rehabilitacie.

Vysledky: Vysledky cviceni s pomockou Propriomed boli porovnané s vysledkami
cvi¢eni s pomockou Thera-Band.

Zaver: V zavere sme sa venovali zhodnoteniu poznatkov nadobudnutych pocas
rehabiliticie pacientov po artroskopickej operacii ramenného kibu a na ziklade nich sme

predlozené mozné odporucania a podnety do d’alSej odbornej praxe.
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Summary:

Introduction: We focus on kinesiotherapy of the shoulder joint after arthroscopic
surgery, examination methods used before rehabilitation and diagnoses in which arthroscopic
surgery is indicated.

Objective: Our aim is to point out the importance of rehabilitation after arthroscopic
surgery, in which attention is focused on exercise with the Propriomed rehabilitation device and
the Thera-Band rehabilitation device. We focus on the effects of rehabilitation in connection
with improving the range of motion of the shoulder joint, gradually reducing its pain and
gaining independence in self-service activities, dressing.

Methodology: We used a clinical study and a quantitative survey for the methodology
of processing the given problem. The study group included patients after arthroscopic shoulder
surgery who were observed and evaluated during their rehabilitation.

Results: The results of the exercises with the Propriomed device were compared with
the results of the exercises with the Thera-Band device.

Conclusion: In conclusion, we evaluated the knowledge gained during the rehabilitation
of patients after arthroscopic shoulder surgery and based on them, we presented possible

recommendations and suggestions for further professional practice.
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UVoD
Horné koncatiny s nenahraditelny orgéan, ktory ndm umoznuje tvorit’ a uskuto¢iiovat’
naSe zamery, zabezpecuje cloveku sebaobsluhu, pracovné zaradenie a sebarealizaciu. Rameny
pletenec je zlozitym a unikatnym kibom, dava moznost’ $irokému rozsahu pohybov konéatine
, ¢o zarovein sposobuje aj postihnutie s réznorodymi problémami. Poskodenie je signalizované
bolestou a nasledne obmedzenym pohybom. Po artroskopickych operaciach ramena, hlavnou
metodou rehabilitacie je kinezioterapia, ktora vyuziva aj rézne pomdcky. Nasim cielom bolo
zistit’ a¢innost’ cvi¢eni pomdcok Propriomedu a Thera-Bandu.
Propriomed ako rehabilitaéna pomoécka je vyvinutd zo Specialne testovanych

materidlov firmou Haider Bioswing v spolupraci s MUDr. Eugenom Rasevom. Pozname 5



druhov Propriomedov 100, 130, 150, 170 a 190 /cm, rozliSenych réznymi farbami. Material
pouzity na vyrobu je ocelova ty¢, v ktorej strede sa nachadza rukovét z plastu a na krajoch
rukovite st prvky doleZité pre znizovanie a tlmenie pretazenia kibov pri cvi¢eni. Na oboch
koncoch Propriomedu su umiestnené regulatory frekvencie, ktoré pdsobia na jeho ¢innost’. Daju
sa rucne nastavit’ a tym sa meni frekvencia vibracie. Rozsah frekvencie je od 2,5 Hz do 7,5 Hz
v zavislosti od diZky cviéebnej pomdcky. Cvidenie s touto pomédckou sa praktizuje v dvoch
oscilacnych rovinach a drzi sa bud’ jednou alebo dvoma rukami.

Jeden cvik, cvicebna jednotka s Propriomedom, by nemal trvat’ dlhsie ako 20 sekund.
DIhsi ¢as sposobuje zmeny vychodiskovej polohy ako je zdvihanie ramien, predsunutie hlavy,
rotaciu panvy. Po vykonani cviku je potrebnd kratka 3. sekundova aktivna pauza na vytrasenie
rak anavratenie do vychodiskovej polohy. Spravne vykonané cvicebné jednotky
S Propriomedom sa opakuji. Celkovy ¢as cvi¢enia by nemal trvat’ dlhSie ako 20 az 30 minut
(Kempf 2008).

Thera-Band ako rehabilitana pomocka je gumovy pas s dobrymi elastickymi
vlastnost’ami vyrobeny z latexu je rézny. podl'a 6smich farieb, do ktorych je rozdeleny, vieme
urcit’ aj jeho tahovu silu, respektive odpor pri cviceni.

Artroskopia ako diagnosticka a operativna metéda

Artroskopia je slovo zloZzené z dvoch gréckych slov, arthro — kib a skopein — hladat’.
Artroskopia (ASK) je moderna diagnosticko — opera¢na metoda na oSetrenie méikkych
¢asti kibov/meniskov, viizov, chrupaviek, svalov, synovialnej vystielky, volnych teliesok —
kibnych mysiek, pre ktoré sa do kibu zavadza opticky pristroj — artroskop, za su¢asného
privodu sterilného fyziologického roztoku pod tlakom, &im sa roztahuje kibna dutina.
Pomocou optického systému a kamery sa prena$a na monitor obraz z operovaného kibu.
Pri operacii artroskopiou Strukturilnych poriich ramenného kibu dochidza k
minimalnej zataZi okolitych Struktiur. Vd’aka artroskopii je rameno fixované Kkratsiu
dobu a tym skér sa moZe postupne zat’aZzovat’, nedochadza k vel’kému obmedzeniu v
rozsahu pohybov, ktoré by mohlo nastat’ pri dlhodobej imobilizacii MoZna je skora
rehabiliticia a nezanedbatel’nou vyhodou je aj zlepSenie komfortu pacienta (Kuchta 2018)
Ciel’

V nasom zéujme bolo zistit’ poCas prieskumu u pacientov po artroskopickej operacii
ramenného kibu G&inok rehabilitaénych pomocok Propriomed alebo Thera-Band. Zamerali sme
sa hlavne na zlep$enie rozsahu pohybov, ktoré sme merali metodikou SEFTR za obdobie troch

tyzdiov trvajicej rehabiliticie s uvedenymi rehabilitanymi pomdckami. TieZ nas zaujimalo



zlepSenie samostatnosti pri obliekani sa u pacientov po troch tyzdnoch rehabilitacie a rozdiel

V stupnici bolestivosti za dané obdobie rehabilitacie.

Metodika prace a charakteristika siboru
Pouzili sme metodiku kvalitativneho prieskumu s vyuzitim klinickej Stadie po

artroskopickej operacii ramenného kibu v obdobi §tyroch tyzdiov. Skupinu tvorilo 20
pacientov, 13 zien a 7 muzov vo veku od 35 do 76 rokov. Pre vSetkych skumanych pacientov
sme vytvorili rovnaky plan s tym rozdielom, Ze 10 pacientov cvicilo s rehabilitacnou
pomdckou Propriomed a 10 pacientov s rehabilitatnou pomdckou Thera-Band. Zaroven sme
pri tvorbe rehabilitaéného planu zohl'adiovali vek
a individualitu fyzickych schopnosti pacientov. VSetci skimani pacienti mali rovnaky
12-diovy rehabilitaény plan v réznych Easovych rozpitiach. Dizka rehabilitacie pocas jedného
stretnutia bola 30 mintt.

Pouzili sme na to Wong-Bekerovu $kalu (stupnicu) bolesti od 0 po 10, kedy 0 znamena
bez bolesti a 10 bolest’ je neznesitel'na (Garra 2010).

Pravdivost’ hypotézy H2 sme zistovali pomocou odpovedi na nami vytvorent $kalu
schopnosti obliekania pacienta.

Na overovanie hypotézy H3 sme pouzili vysledky odpovedi ziskanych od pacientov, kde

sme vyuzili Wong-Bakerovu skalu bolestivosti.

InStruktaz pacientov s rehabilitacnou pomockou Propriomed

Pacientov sme naucili zakladné postavanie pri cviCeni S rehabilitatnou pomockou
Propriomed, ktoré vychadzalo z postoja noh na Sirku ramien so Spic¢kami smerujicimi mierne
od seba. Kolena a bedrd boli mierne zohnuté a pre zlepSenie taZiska tela, ma byt zadok
podsadeny. Kontrolovali sme brani¢né dychanie pri cviceni a zarovenl sme ich upozoriovali na
uvol'nenie brusnej steny. Pacientom sme vysvetlili spravne drzanie ramien, ktoré maji byt pri

cviceni otvorené. Pre lepSiu kontrolu zdkladného postavenia pacienti cvicili pred zrkadlom.

InStruktaz pacientov s rehabilita¢énou poméockou Thera-Band

Zakladné postavenie pacientov pri cviceni s rehabilitacnou pomockou Thera-Band bolo
identické so zakladnym postavenim pri cviceni s rehabilitatnou pomockou Propriomed.
Nasledujuce cvicenia pacienti za¢inali vZdy neoperovanou koncatinou z dévodu osvojenia si

vykonavania pohybu s Thera-Bandom.



Vysledky

Ciel’ A prieskumnej d¢asti: zistit' zlepSenie rozsahu pohybu za obdobie troch tyzdiov
Kinezioterapie s vyuzitim Propriomedu alebo pomocou Thera-Bandu.

Hypotéza k ciel’u A:

H1: Predpokladdme lepSie zlepSenie rozsahu pohybu za dané obdobie s vyuzitim kinezioterapie

pomocou Propriomedu ako Thera-Bandu.

Graf 1 Porovnanie zlep$enia rozsahu pohybu s vyuzitim Propriomedu alebo Thera-Bandu v [°]
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Z udajov v grafe 1 vyplyva, Ze vo vietkych rovinach rozsahov pohybu v ramennom kibe,
cviciaci s pomdckou Propriomed, dosiahli lepSie vysledky pocas rehabilitacie s vysledkami
pacientov cvi¢iacich s Thera-Bandom.

Na zaklade uvedenych vysledkov moézeme konStatovat, Ze nasa stanovenda H1

s vyraznej$im zlepSenim s Propriomedom sa potvrdila.

Ciel’ B prieskumnej Casti: Zistit’ zlepSenie moZnosti samostatnosti obliekania sa pacienta po

troch tyzdnoch kinezioterapie s vyuzitim pomdcky Propriomed alebo Thera-Band.

Hypotéza k ciel’'u B:

H2: Predpokladdme lepSie zlepSenie mozZnosti obliekania sa pacienta za dané obdobie
s vyuzitim kinezioterapie pomocou Propriomedu ako Thera-Bandu.

Udaje aritmetickych priemerov uvadzame v grafe 2. Tieto hodnoty sluzia na porovnanie

zZlepsenia schopnosti obliekania pacientov, ktori rehabilitovali tri tyzdne po artroskopickej



operécii ramenného kibu, s pomockou Propriomed v Piestanoch a s pomdckou Thera-Band v

Bratislave.

Graf 2 Porovnanie zlepS$enia schopnosti oblickania s vyuzitim Propriomedu alebo Thera-Bandu

v %
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Podl'arozdielu v grafe 2 je zrejmé, Ze pacienti po artroskopickej operacii ramenného kibu,
ktori rehabilitovali s pomdckou Propriomed mali lepSie schopnosti obliekania sa po troch
tyzdnoch rehabilitacie ako pacienti, ktori cvicili s Thera-Bandom.

Vysledky ziskané v prieskume nam potvrdzuju pravdivost’ H2.

Ciel’ C prieskumnej Casti: Zistit’ rozdiel v stupni bolestivosti u pacientov po troch tyzdiioch
kinezioterapie pomocou Propriomedu alebo Thera-Bandu.

Hypotéza k ciel’u C:

H3: Predpokladame vyraznejsi rozdiel v stupnici bolestivosti u pacientov za dané obdobie
Kinezioterapie pomocou Propriomedu ako Thera-Bandu.

Pre overovanie tretej hypotézy sme pouzili Wong-Bakerovu skalu bolestivosti. Pacienti
cviciaci s Propriomedom nam pred rehabilitaciou vyznacili stupen bolestivosti na Skale Wong-
Bakerovej stupnice.

V grafe 3 uvddzame udaje aritmetickych priemerov pomocou ktorych, sme porovnali
znizenie Dbolestivosti pacientov cviciacich s rehabilitacnou pomdckou Propriomed as

rehabilitacnou pomdckou Thera-Band.



Graf 3 Porovnanie zniZenia bolestivosti pacienta s vyuzitim Propriomedu alebo Thera-Bandu
v %
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Z rozdielnych tdajov v grafe 3 vidime, ze u pacientov, ktori rehabilitovali s pomdckou
Propriomed, doslo k vyraznejSiemu poklesu bolestivosti pri porovnani
s pacientmi, ktori cvi€ili s pomdckou Thera-Band. Na zaklade uvedeného mézeme konstatovat

potvrdenie H3.

Diskusia

Vo fyzioterapeutickej praxi sme chceli zistit’ aky uc¢inok ma cvicenie s rehabilitatnou
pomockou Propriomed v porovnani s rehabilitacnou pomdckou Thera-Band u pacientov po
artroskopickej operacii ramenného kibu.vK tomuto zisteniu nam posluzili tri parcialne ciele, na
zaklade ktorych sme si urcili tri hypotézy.

Pacienti vybrani pre tito Studiu tvorili dve rovnako vel'ké skupiny, desat’ pacientov sme
mali v Piestanoch, ktori cviéili s rehabilitatnou pomockou Propriomed a desat’ pacientov
Vv Bratislave, tito cvicili s rehabilitaénou pomodckou Thera-Band. Rehabilitacia bola pacientom
predpisana odbornym lekarom na dobu Styroch tyzdiov, ¢o predstavovalo 12-diiovy
rehabilitaény plan. Po vyhodnoteni vSetkych troch hypotéz, ktoré sme si urcili je zrejmé, ze
rehabilitacia nami zvolenymi pomdckami pomohla pacientom po operécii ramenného kibu.
Tato skuto¢nost’ potvrdzuje aj vo svojej Stadii Anders (2008), Ze rozne smery a frekvencie
amplitdd vykonanych s Propriomedom maju pozitivny vplyv na chrbtové svaly aj u zdravych

jedincov.



Meranie zahfiialo metodikou SFTR. Prisli sme k zaveru, ze vysledné¢ hodnoty ich
rozsahov pohybov v operovanom ramennom kibe sa bud’ rovnaji neoperovanému ramenu,

alebo je pritomny len maly deficit. Pacientom sme odporucili pokracovat’ s cvicenim aj doma.

Zaver a odporucania

Rehabilitovany pacienti boli roznych vekovych skupin a vsetci si postupne zvykli na
cvicebné pomdcky, ktoré pouzivali na zlepSenie ich zdravotného stavu. Z toho vyplyva, ze
Propriomed a Thera-Band ma vSeobecné vyuzitic pre pacienta v kazdom veku. CviCenie
s pomockami ozivilo a sprijemnilo rehabilitaciu pacientova a zaujimali sa o tieto pomdcky a ich
vyuzitie aj mimo lieCebnej rehabilitacie. Z dlhodobého hl'adiska sme odportéili nad’alej
pokracovat’ v rehabilitacii, s cielom udrzania plného rozsahu pohybu a svalovej sily v
ramennom kibe a taktiez zafixovania spravnych pohybovych stereotypov, ktoré st nevyhnutné
k idedlnemu postaveniu a stabilizacii ramena pri akomkol'vek smere a pohybe HK, ¢iuzjetos
ohl'adom na pracovné alebo Sportové vyuzitie pacienta tak, aby sa mohli vratit' k svojmu

doterajSiemu plnohodnotnému $tylu Zivota.
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