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Panevni sklon ma vliv...

na zakriveni celé patere vcetné

drzeni hlavy

ovlivni postaveni kloubt dolnich koncetin
cinnost branice

cinnost vnitrniho prostredi

Stav panevniho dna

e R p— s




Effect of Pelvic Tilt and Hip/Knee Angle on Lower Body Posture

@ olselle Prons

Upper trunk
shifts backward
to compensate
Pelvis tilts
Pelvis tilts :ﬁgk;ﬁ{g
: fonﬂla:d artl,d lumbar spine Pelvis shifts
Risk of sgi“n;i:t’: ar flat {s;trwgrd ‘?xd q
Q Spondylolis- hyper-lordosis s Packwar
Harmonious Q thesis Lo i
regular back
Knees hyper-
exzee\ded
fixtheneck.com
Lordotic Back Flat Back Swayback Balanced Posture
Anterior pelvic tilt, Posterior pelvic tilt, Forward shifted pelvis, Neutral pelvic tilt,
S|; ht hyperextension S|'E ht hypjrkextension hygekrextended hips neutral angle of hips
of knees of hips and knees and knees and knees
Typel Type2 Type3 Type4

SS < 35° SS < 35° 35° < SS < 45° 45° <SS



A. Sagittal Plane

Pohyby panve

Posterior Anterior
* Anteverze + retroverze
* Rotace
* Torze

B. Frontal Plane

e SesSikmeni
e Pohyby v Sl skloubeni: Nutace + kontranutace

* https://www.serola.net/research-entry/reciprocating-
unilateral-motion/

* https://www.youtube.com/watch?v=STegkgO-
oMk&ab channel=3DAnatomyLyon C

e https://www.youtube.com/watch?v=nxvtQt5PL2E&ab c
hannel=CatalystUniversity



https://www.serola.net/research-entry/reciprocating-unilateral-motion/
https://www.youtube.com/watch?v=STegkgO-oMk&ab_channel=3DAnatomyLyon
https://www.youtube.com/watch?v=nxvtQt5PL2E&ab_channel=CatalystUniversity

Nutace Kontranutace

* Promontorium ventralne a distalneé ¢ Promontorium dorzalne a
* Kostr¢ dorzalné proximalne

: 4 . . ° ~ 21 X
* Excentricka kontrakce levatori ani Kostrc ve.ntralne |
e 7/ AV 4 7 v .
e SIAS kranialné a dorzalné Koncentricka kontrakce levator ani

* Koncentrickd aktivita rectus * SlAS kaudallne a ventralne
abdominis e Excentrickd kontrakce rectus

* Spojena s flexi kyéle, flexi trupu abdominis .
e P} : * Spojena s extenzi kycCle, extenzi
Prenos gravitace trupu

* Bez prenosu gravitacniho zatizéni

 Rotace sakra na stranu
kontranutace



2. Nutation

« [1] Sacral Nutation | anterior tilt of the superior

sacrum
i * Coccyx rotates posteriorly.
v
\movemem . . .
* Nutation of the sacrum (anterior motion

relative to the iliac) is restrained primarily
by the sacrotuberous ligament.

« Further restriction of nutation ROM is
acheived by the attachement of the biceps
femoris to the ischial tuberosity.

[1] Nutation

Sacvu&

movement

Load transfer through the pelvic girdle is more
effective when the sacrum is nutated or tilted
forward at its superior aspect.

Nutation
[2] Counternutation « Amplitude of sacral nutation is controlled by co-
activation of pelvic floor muscles and sacral
multifidus.

llium
movement

Sacrum\

movement

Counternutation




Kontranutace

1. Counternutation

Backward sliding movement

* Pohyb

 [1] Sacral Nutation | anterior tilt of the superior
sacrum

llium
movement

\ « Coccyx rotates posteriorly.

« Nutation of the sacrum (anterior motion
relative to the iliac) is restrained primarily
by the sacrotuberous ligament.

¢ Further restriction of nutation ROM is
acheived by the attachement of the biceps
femoris to the ischial tuberosity.

[1] Nutation

Sacrux

movement

« Load transfer through the pelvic girdle is more
effective when the sacrum is nutated or tilted
forward at its superior aspect.

Nutation
[2] Counternutation « Amplitude of sacral nutation is controlled by co-
activation of pelvic floor muscles and sacral
multifidus.

Sacrum
movement

Counternutation



Kineziologicky rozbor
* Aspekce panve:

o askpeci zezadu - Michaelisova routa, seSikmeni panve, anteverze,
lateralni posun panve, torze

o aspekce z boku — anteverze/retroverze panve
o aspekce zepredu



Michaelisova routa

* Posouzeni symetrie panve

e Kosodélnik v lumbalni
krajine

* Spojnice vrcholl procesus
spinosus L5 — SIPS —
sakrococcygealni spojeni




* Palpace panve:

oHrebeny kosti kyCelni palpujeme radialni hranou ukazovaku shora
mediokaudalnim smérem. Predni a zadni trny kycelnich kosti
palpujeme brisky palcu zdola kranidlné, pri vysetreni prednich trnt
stoji pacient Celem k vysetrujicimu.

oPalpacnim vysetrenim zhodnotime vysku hfebent panve, prednich a
zadnich trnU panevnich kosti a celkové postaveni panve.



SIPS







TOTTTT S VA uav gavdalcl

trochanters.

V)
<
V)

- The iliac tubercle is the widest point on the

Fig. 2

Fig. 1. Hand positions for paipation of the iliac crest.

crest.



 Palpace sedacich hrboll

- v leze na brise, najizdime po stehné
kranialné az narazime na sedaci
hrboly

 Palpace kostrce
— pres spodni pradlo

* Palpace symfyzy

-V leze na zddech, ext/semifle kk

« Casté pretizeni rectus abd. Na jedné
strané co imituje vyssi postaveni

jedné strany symfyzy vuci druhé
,schodek”




Vysetreni panve

o Vv rovine sagitalni

e Anteverze panve (forward tilt)- pri tomto
pohybu se pohybuje symphysis ossium pubis
smeérem dolu, zvysSuje se bederni lorddza

* Retroverze panve (backward tiIt) pri tomto
pohybu se pohybuje symfyza smérem vzhuru a

bederni lorddza se snizuje. U¢ast bfidnich svald.

Kloubni vybézky se naopak oddaluji a pater je
snadno zranitelna torznim i flekénim
mechanizmem — vyssi riziko herniace disku

Pelvis tilts
forward and
pulls lumbar
spine into
hyper-lordosis

Lordotic Back

Anterior pelvic tilt,

S|I?( t hyperextension
nees

Pelvis tilts

M backward

W1 and pulls

| lumbar spine
flat

Hip joi
hype
extend

fixtheneck

Flat Back

Posterior pelvic tilt,
sll ht hyperextension
ips and knees



* Anteverze panve je Casto spojena s
hyperlorddzou bederni patere:

* 1. primarni hyperlordoza bederni patere — je
ostre zalomena s dobre lokalizovanym vrcholem
do jednoho segmentu bederni patere

2. sekundarni hyperlordoéza je tahla, zasahuje az
do THL, nelze s urcitosti fici kde je misto s jejim
vrcholem

* Casto nejdFfiv anteverze pdnve s ndslednou
hyperlorddzou LP



Co délat s hyperlordézou/hyperkyfozou LP?

Podsazovat panev?

Aktivace hss?

Prace s ploskou nohy?

Neutralni pozice panve?

Ovlivnit rozsah kycle?

Ovlivnéni svalové dysbalance?




[ \¥4 V4 V 4 g
o v rovine frontalni
e SeSikmeni panve (lateral tilt)
— SIAS + SIPS + Crista iliaca niz na jedne straneé (pr.
VSechny struktury na levé strané niz = seSikmeni

doleva)

Figure 7a: Lateral pelvic tilt

* Funkcni priciny seSikmeni panve (add |
kyCelniho kloubu, m. quadratus lumb., m. |
iliopsoas, m. piriformis)

 Strukturalni priciny sesikmeni panve
(hemihypogeneze, pourazoveé stavy, strukt.
zmena v obl. panve, zkrat stehenni kosti,

strukturalni zména nohy...)

Figure 7b: rotational movement (torsional)




Okbr. 2
: Chloore’
;/; Jeo/




Meéreni délky dolnich koncetin

* Anatomicka délka DK — absolutni délka, méri se od trochanter major
po malleolus lateralis

* Funkéni délka DK — relativni délka, méri se od predni horni spiny
(spina iliaca anterior superior — SIAS) po malleolus medialis

* Umbilicomalleolarni vzdalenost (funkcni) — tato distance se vysetruje
predevsim u Sikmé a asymetrické panve jako doplnék k ostatnim
vysetrenym délkam, meéri se od pupku (umbilicus) po malleolus
medialis



Orientacni vysetreni funkcniho vs.
Strukturalniho zkratu dkk

* V lehu na zadech — pokrcit kolena, oprit
plosky o podlozku — vyska kolem

* lhned po paIEac”:m'm vysetreni panve s
nalezem sesikmeni, nechat pacienta posadit
do korigovaného sedu, pokud se nalez
srovna, jedna se o funkeni zkrat DK

* Ve stoji skusit oprit se o vnéjsi hranu
chodidla, pokud se srovna do symetrie,
pricinou je napr. jednostranny pokles klenby
na noze




Vysetreni panve

o V roviné horizontalni

* Rotace panve kolem vertikalni osy — vlevo nebo
vpravo

* Torze panve — vznika tim, ze obé panevni kosti
protismerné rotuji, takze spojnice zadnich a
prednich spin nejsou rovnobézné

* Lateralni posun panve - skoliotické drzeni téla,
,reakce” na sesikmeni panve, autoreparacni
mechanizmus, ktery se vyrovnava s nestejnou
délkou koncétin, shift vzdy na stranu vyssi spiny




* Priciny poruchy postaveni panve v
transverzalni roviné

Figure 7b: rotational movement (torsional)

Gluteus

- strukturalni — vyvojové anomalie meas s

Gluteus maximus (cut) lliac crest

- Funkéni — hypertonus m. piriformis, m. 1))
iliopsoas, zevnich rotatoru i VIV

- Hypotonus m. gluteus maximus

Obturator
internus

Gluteal and lateral rotators, posterior view



Vysetreni pruzeni Sl
e Zkouska pruzeni Sl vleze na zadech (vysetrfeni do nutace)

e Zkouska pruzeni Sl vleze na brise- krizovy hmat (Stoddart) — vysetreni
do kontranutace



Zkouska pruzeni Sl vleze na zadech (vysetreni
do nutace)

k(li)lt()le 6. popiseme jesté dalsi metodu,

pu pouzivame hlavné pro mobilizaci, ale kosti vedle
je soucasné i metodou dlagnostlckou.



/kouska pruzeni Sl vleze na brise- krizovy
hmat (Stoddart)

* Pacient lezi na brise
* Terapeut stoji vedle stolu u panve pacienta na opacné strané
vysetrovaneho Sl kloubu

* Provedeni: terapeut polozi prekrizené ruce na vysetrované Sl
skloubeni pacienta tak, ze jedna ruka lezi na dolnim konci krizové kosti
a jeji prsty smeruji kaudalné, druha lezi na zadni horni spiné a jeji
prsty smeruji laterokranialné




kouska pruzeni Sl vleze na brise- krizovy
mat (Stoddart) — vysetreni do kontranutace




Techniky na ovlivnéni blokady Sl

e Zabak (L. Mojzisova)
* Pacient na brise, rozpazit
* Terapeut stoji zboku lehatka na vysetrované stranée

* Udélame flexi v koleni 90°, pak abdukce a zevni rotace (muze
pripadné pritahnout KK rukou vys)




Ligamentova bolest v oblasti panve

» Casta souvislost s postizenim Sl kloubu nebo bolestivou kostréi
* Lig. lliolumbale

rear view front view iliolumbar |.

* Lig. sacroiliacale sacroiliac I

sacroiliac |.
AN

BN —

* Lig. sacrotuberale

inguinal |.

sacrotuberus |.
pubofemoral .

ischiofemoral |.



Vysetreni a osetreni panevnich ligament

* Lig. lliolumbale — leh na zadech, 90°flexe v kyk, add, zapruzit,
provokace bolesti v trisle

- vyvojové puvodné soucast m. quadratus lumborum

e Lig. Sacroiliacale - leh na zadech, 110° flexe v kyk, add, zapruzit,
provokace bolesti v segmentu S1

e Lig. Sacrotuberale — leh na brise, palp. z vnitrni strany kostrce



Svaly panevniho dna

* M. levator ani (pubococcygeus...)
* M. Coccygeus
* M. iliococcygeus

* Pri nadechu aktivace
* Pri vydechu se ,relax”

* Dychani nosem a usty




S-reflex

* Silver- Stolpeho- Skoglundiv fenomén
* Dysfunkce panve

* Nachazime palpacné bolestivé lig.sacrotuberale (jedna se zrejmeé o
m.coccygeus)

e Zaskub vyvolany u pacienta leziciho na brise prebrnknutim pres
erektory (s TrPs) v dolni Th oblasti, ktery vyvola sklopeni panve do
anteflexe

* Terapii je oSetreni bol. bodu v obl.lig.sacrotuberale a
lateralni+ventralni plochy kostrce



Dotazy?



o https://is.muni.cz/do/1451/e-
learning /kineziologie/elportal/pages/teorie sport kineziologie.html

o https://is.muni.cz/el/1451/podzim2012/bp1138/V.M. V - Palpace a panev.pdf

o LEWIT, Karel. Manipulacni IéCba v myoskeletalni medicine. 5. preprac. vyd. Praha:

Sdélovaci technika ve spolupraci s Ceskou lékafskou spoleénosti J.E. Purkyné, c2003. ISBN
80-86645-04-5.

o KOLAR, Pavel. Rehabilitace v klinické praxi. Praha: Galén, c2009. ISBN 978-80-7262-657-1.

o Odborné prednagky Mgr. V Senkife, Mgr. Petra Pospisila


https://is.muni.cz/do/1451/e-learning/kineziologie/elportal/pages/teorie_sport_kineziologie.html
https://is.muni.cz/el/1451/podzim2012/bp1138/V.M._V_-_Palpace_a_panev.pdf

e https://www.google.com/search?biw=1920&bih=920&tbm=isch&sa=
1&ei=WijNuXcnfKvGGhbIP8O-
1kAY&qg=i+am+readdy&oqg=i+tam+readdy&gs I=img.3...51933.53571..
53698...0.0..0.143.1205.4j7......0....1..gews-wiz-
img....... 35i39j0ij0i19.X92P0d aQsY&ved=0ahUKEwjJ90qg4rLTkAhVxQO
EAHfB3DWIQ4dUDCAY&uact=5#imgrc=-putp3PsutiCM:

e https://www.google.com/search?biw=1920&bih=969&tbm=isch&sa=
1&ei=IMNwXalL7l4vbwQK gajQDg&qg=hladeni+ko%C4%8Dky&oqg=hla
deni+ko%C4%8Dky&gs |=img.3...28284.31682..31880...2.0..0.208.15
08.12j2j1...... 0....1..8wWs-wiz-img....... 0j0i5i30j0i30j0i24.LkvC-
az3NM4&ved=0ahUKEwiii6Drnbnk AhWLbVAKHb8UCuoQ4dUDCAY&u
act=5#imgrc=Rx9G0bVKubAMNM:



https://www.google.com/search?biw=1920&bih=920&tbm=isch&sa=1&ei=WjNuXcnfKvGGhbIP8O-1kAY&q=i+am+readdy&oq=i+am+readdy&gs_l=img.3...51933.53571..53698...0.0..0.143.1205.4j7......0....1..gws-wiz-img.......35i39j0j0i19.X92P0d_aQsY&ved=0ahUKEwjJ9Oq4rLTkAhVxQ0EAHfB3DWIQ4dUDCAY&uact=5
https://www.google.com/search?biw=1920&bih=969&tbm=isch&sa=1&ei=IMNwXaL7I4vbwQK_qajQDg&q=hladeni+ko%C4%8Dky&oq=hladeni+ko%C4%8Dky&gs_l=img.3...28284.31682..31880...2.0..0.208.1508.12j2j1......0....1..gws-wiz-img.......0j0i5i30j0i30j0i24.LkvC-az3NM4&ved=0ahUKEwiii6DrnbnkAhWLbVAKHb8UCuoQ4dUDCAY&uact=5

Dekuji za pozornost



