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MIESIEN DZWIGACZ tOPATKI - POZYCJA SIEDZACA

U PRZYCZEPY

o Od wyrostkéw poprzecznych kregéw C1-C4 do przy-
$rodkowego brzegu topatki na wysokosci trojkata
grzebienia topatki do kata gérnego.

U FUNKCIJE

o Unosi i powoduje dolng rotacje topatki w stawie
topatkowo-zebrowym.

o Prostuje, zgina bocznie i powoduje rotacje ipsilate-
ralng szyi w stawach kregostupa.

Pozycja poczatkowa (ryc. 11-37)

o Pacjent siedzi z reka potoZzong na okolicy krzyzowej.

o Terapeuta stoi za pacjentem lub obok pacjenta.

o Palce palpacyjne utozone tuz powyzej i przysrod-
kowo w stosunku do kata gérnego lopatki.

o Reka stabilizujaca na barku pacjenta.

Etapy palpacji

1. Z reka ulozonag na kosci krzyzowej pacjent wykonuje
delikatne, o niewielkim zakresie ruchu unoszenie
lopatki w stawie topatkowo-zebrowym. W trakcie
tego ruchu nalezy wyczu¢ palpacyjnie napinanie
miesnia dzwigacza topatki potozonego pod mieéniem
czworobocznym (ryc. 11-38A).

2. Nastepnie nalezy kontynuowac palpacje dzwigacza
topatki w kierunku jego gérnego przyczepu, z zasto-
sowaniem techniki pociagania prostopadtego do kie-
runku przebiegu witokien miesniowych.

3. W trakcie palpacji dzwigacza topatki w okolicy
tylnego trojkata szyi (w kierunku gérnym od mieénia
czworobocznego) reka pacjenta nie musi juz by¢
utozona na krzyzu. Mozna natomiast poprosic¢
pagcjenta o silniejsze uniesienie topatki i oporowac
ruch reka stabilizujaca (ryc. 11-38B).

4. Palpacje mieénia dzwigacza fopatki nalezy wyko-
nywaé mozliwie najdalej w kierunku gérnym (do
gornego przyczepu dzwigacza topatki lezacego pod
mie$niem mostkowo-obojczykowo-sutkowym).

5. Po zlokalizowaniu mie$nia dZzwigacza topatki nalezy
pacjentowi poleci¢ rozluznienie go i przystapi¢ do
oceny palpacyjnej napiecia spoczynkowego miesnia.
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Rycna11-36 Miesiert dZwigacz topatki prawy — widok z tytu. Miesien
czworoboczny zostat wycieniowany.

Rycina 11-37 Pozycja poczatkowa palpacji prawego miesnia dzwiga-
cza fopatki w pozycji siedzace).



A : )}‘\‘i‘ —

Rozdziat 11 Podroz 2. Palpacja miesni szyi

MIESIEN DZWIGACZ tOPATKI - POZYCJA SIEDZACA - CD.

Rycina 11-38 Palpacja prawego miesnia dzwigacza topatki. A Palpacja miesnia dzwigacza topatki w czesci
potozonej pod miesniem czworobocznym; pacjent wykonuje delikatne, o krétkim zakresie ruchy unosze-
nia topatki z reka utozona na okolicy krzyzowej bez oporowania ruchu. B Palpacja w okolicy tylnego tréjkata
szyi; aby zwiekszy¢ napiecie miesnia dzwigacza topatki, mozna oporowac ruch unoszenia fopatki.

Wskazowki palpacji

1.

UtoZenie przez pacjenta reki na okolicy kosci krzyzowej wy-
maga wyprostu i przywiedzenia ramienia w stawie ramiennym.
Ruch ten powoduje synergiczny ruch dolnej rotacji fopatki
w stawie topatkowo-zebrowym, ktéry skutkuje rozluznieniem
miesnia czworobocznego (z powodu wystapienia hamowania
recyprokalnego). W tej sytuacji napinajacy sie w sposdb izolo-
wany miesiert dZzwigacz fopatki ufatwi wyczucie palpacyjne
jego dolnego przyczepu. Taka kombinacja ruchéw mocniej an-
gazuje miesiert dzwigacz fopatki, w zwigzku z tym jego skurcz
jest takze fatwiejszy do wyczucia palpacyjnego.

. Nalezy zwroci¢ uwage, by ruch unoszenia topatki nie byt zbyt

silny, gdyz spowoduje to zniesienie efektu hamowania recy-
prokalnego i zaangazowanie miesnia czworobocznego. W tej
sytuacji palpacja miesnia dzwigacza topatki w okolicy jego
dolnego przyczepu nie bedzie mozliwa do wykonania.

. W trakcie palpacji miesnia dzwigacza topatki w okolicy tylnego

tréjkata szyi utozenie reki pacjenta na krzyzu nie jest konieczne,
poniewaz miesiert czworoboczny nie musi juz by¢ rozluzniony.
Co wiecej, zwiekszenie sity napiecia miesnia dZzwigacza topatki
moze utatwic palpacje i lokalizacje tego miesnia.

. W przypadku pacjentéw w $rednim wieku i starszych miesier

dzwigacz fopatki jest zwykle widoczny w okolicy tylnego troj-
kata szyi, nawet jesli miesien ten nie jest Swiadomie napinany
(ryc. 10-23, str. 158).

. Palpacja goérnej czesci miesnia dZzwigacza topatki, potozonej

pod miesniem SCM, moze stanowi¢ problem. Aby to umozli-
wi¢, nalezy rozluzni¢ miesien SCM za pomocg nieznacznego
zgiecia i ipsilateralnego zgiecia bocznego (w te samg strone)
szyi i wykona¢ badanie pod miesniem SCM (ryc. 11-39).

6. Nalezy zwrdci¢ uwage, ze wyrostek poprzeczny kregu C1 jest

potozony bezposrednio pod uchem (miedzy wyrostkiem sut-
kowym i gatezig zuchwy — zob. ryc. 11-39)!

potozenie wyrostka
poprzecznego
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Rycina 11-39 Gorny przyczep miesnia dzwigacza fopatki jest do-
stepny przy dotarciu pod powierzchnie miesnia SCM i palpacji
w kierunku przednim i gérnym, docierajgc do wyrostka po-
przecznego kregu szczytowego (C1). Nalezy rozpocza¢ od pa-
sywnego rozluznienia miesnia SCM za pomoca utozenia gtowy
i szyi pacjenta w pozycji zgiecia i rotacji ipsilateralnej oraz zgiecia
bocznego (nie zostato przedstawione na rycinie). Nalezy zwréci¢
uwage na potozenie wyrostka poprzecznego kregu C1.
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Palpacje miesnia dZzwigacza topatki mozna wykona¢ u pacjenta
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Alternatywna pozycja palpacji

w pozydji — lezac przodem (zob. ryc. 10-21i 10-22).

1.

PUNKTY SPUSTOWE }

Punkty spustowe w obrebie miesnia dzwigacza topatki cze-
sto powstaja lub s3 inicjowane na skutek ostrego lub chro-
nicznego przecigzenia miesnia (np. noszenie ciezkiej torby
na jednym ramieniu, przytrzymywanie telefonu miedzy
uchem a ramieniem, zbyt intensywne ¢wiczenia fizyczne,
takie jak gra w tenisa lub utrzymywanie uniesionych, napie-
tych ramion), przyjmowania nieprawidtowej postawy ciata
powodujacej skrocenie dtugosci lub rozciggniecie miesnia
(nieprawidtowa pozycja w trakcie pracy lub odpoczynky,
np. nieodpowiednio ustawiony monitor komputera, czyta-
nie z glowg pochylong do przodu), w wyniku wypadkow
samochodowych, przeciggu dziafajgcego na okolice szyi
lub nadmiernego napiecia psychicznego i stresu.

Punkty spustowe w obrebie miesnia dZwigacza topatki cze-
sto powodujg sztywnos$¢ karku (okreslane zazwyczaj jako
krecz szyi) i ograniczenie zakresu kontrlateralnej (w strone
przeciwng) rotacji szyi.

Strefy odruchowe punktéw spustowych miesnia dzwiga-
cza fopatki wymagaja réznicowania ze strefami pochodza-
cymi z punktow spustowych nastepujacych miesni: pochy-
tych, rownolegtobocznych, nadgrzebieniowego i podgrze-
bieniowego.

Punkty spustowe w obrebie miesnia dzwigacza topatki cze-
sto s3 mylnie diagnozowane jako dysfunkcje stawdw krego-
stupa szyjnego.

Punkty spustowe powigzane z punktami spustowymi mies-
nia dZwigacza fopatki czesto pojawiaja sie w gornej czesci
miesnia czworobocznego, miesniu pfatowatym gtowy, mies-
niach pochytych, prostowniku grzbietu w odcinku szyjnym.
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Rycina 11-40 Typowe punkty spustowe i odpowiadajace im
strefy odruchowe miesnia dzwigacza fopatki — widok z tytu.

STRETCHING MIESNIA DZWIGACZA £OPATKI

Rycina 11-41 Rozcigganie miesnia dZzwigacza topatki prawego. Szyja
pacjenta w pozycji zgiecia, zgiecia bocznego i rotacji w lewo (ipsi-
lateralnej). Aby zapewni¢ obnizenie obreczy barkowej, prawa reka
przytrzymuje taweczke.

Klucz do palpacji

Reka pacjenta
na okolicy krzyzowe;j.




