Obr. 2. Hybnd soustava — holisticky piistup

« Strukturovana anamnéza
(klasicka + pohybova)

« Fyzikalni vysetfeni

» Observace - statika

» Vysetieni stoje

« Mékké znaky podle Jandy

Obr. 3. Vysetreni bolesti
Aktivni pohyb

Lassegue - v piipadé kofenového
drazdéni je vyrazné pozitivni
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Bolest v hybné soustaveé - osteopordza, nebo nespecifické bolesti zad?

Pasivni pohyb do segmentu

Pruzeni do segmentu = 2 sousedni obratle
Nepruzi = blokdda

Specificky test na funkci klopeni lopaty
pfi blokadé Sl sy

Joint play vymizeld - blokdda

Hned se mize piejit repetitivné k mobilizaci v Sl kloubu

Obr. 4. Obecné uzndvané omyly —past 1

- Kost ma nervova zakonceni v malém mnozstvi

+ Okostice md mnoho nervovych zakonceni (kompresivni
fraktury, krvéceni - edém- kruta akutni bolest pfi
zlomeniné)

« Zrada - past — spociva v tom, Ze krutd akutni bolest, je
pocitovana jinde

« Priklad: Bolest pocitovana v LS krajiné, ale fraktura byva

v dolni hrudni patefi. Je to zplsobeno iradiaci povrchnimii

nervy, ramus cutaneus dorsalis, ktery jde zramus
posterior (viz obrazek) z Th 12 a je pocitovana v kfizi.
Vlyplyvé z toho nutnost provést rtg hrudni patere, hlavné
v bocné projekci, a nezlistat jen u rtg bederni patere.

dolni hrudni obratle, kde byva kompresivni fraktura. Je tedy nutné na
to pomyslet a zobrazovaci metody, zejména v bo¢ni projekdi, je tfeba
provést kromé v bederni krajing, také v dolni hrudni patefi (5).

Past 2: Bedro—kycel: stale se mysli na bolest z patefe, ve skute¢nosti
se mUze jednat o tézkou coxartrosu, kterd imituje bolest v kfiZi (4).

www.casopisvnitrnilekarstvi.cz

Je patrné, ze projekce

inervace Th12 oznacena svétle
rdZzovou je v oblasti L5 procesus
spinosus L5 - (posledni dolni tecka)

Potvrzuje to mnoho kazuistik i zmé praxe. V klinické diagnostice je tfeba
vytodit vysetfovanému bérec zevné, tedy provést vnitinf rotaci v kycli,
cozje prvniomezeny pohyb u coxartrozy. Test staci provést jednoduse
i u sediciho pacienta. Na omezené strané se tedy jedna o omezenou
vnitfnf rotaci v kycli, kterd je patognomicky omezena jako prvni pfi
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