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Opi sa ny w tym ar ty ku le ze spół za bu rzeń po cho dzą cych

z tkan ki łącz nej, mi mo po wszech no ści wy stę po wa nia, jest
w Pol sce rzad ko roz po zna wa ny. Nie sta no wi jed no rod nej

jed nost ki cho ro bo wej, a je go zna cze nie po le ga na ne ga tyw nych na -
stęp stwach w na rzą dzie ru chu i in nych ukła dach, do któ rych mo że
do cho dzić u czę ści osób z tym ze spo łem.

Ze spół hi per mo bil no ści kon sty tu cjo nal nej – ZHK (Hy per mo bi li ty
Syn dro me – HMS) jest to uogól nio na, wro dzo na, sa mo ist na nie wy -
dol ność tkan ki łącz nej ca łe go or ga ni zmu, ob ja wia ją ca się:
wiot ko ścią to re bek i wię za deł sta bi li zu ją cych sta wy,
 zwięk szo nym, w od nie sie niu do nor my, za kre sem ru chów sta wów

(hi per mo bil ność kon sty tu cjo nal na sta wów),
wie lo ma symp to ma mi współ to wa rzy szą cy mi z ukła dów i na rzą -

dów za wie ra ją cych tkan kę łącz ną.
Kirk, An sel i By wa ters opi sa li po raz pierw szy w 1967 ro ku ZHK

ja ko „ze spół nad ru cho mo ści” wy stę pu ją cy u osób z uogól nio nym
roz luź nie niem sta wów i współ ist nie ją cy mi do le gli wo ścia mi ze stro -
ny ukła du mię śnio wo -szkie le to we go. Au to rzy uży li wów czas ter mi -
nu „ze spół hi per mo bil no ści” po to, aby opi sać wie le ob ja wów ze
stro ny ukła du mię śnio wo -szkie le to we go u osób, u któ rych nie
stwier dzo no in nych nie pra wi dło wo ści w po sta ci cho rób reu ma to -
lo gicz nych, neu ro lo gicz nych czy wad wro dzo nych.

W mia rę roz sze rza nia ba dań nad pro ble mem stwier dzo no, że ob -
ja wy to wa rzy szą ce po cho dzą nie tyl ko z na rzą du ru chu, lecz także
z na rzą dów we wnętrz nych, z ukła du ser co wo -na czy nio we go, z na -
rzą dów mied ni cy mniejszej oraz do ty czą skó ry.

Ze wzglę du na do mi nu ją ce ob ja wy z ukła du sta wo we go i licz ne
wtór ne za bu rze nia w na rzą dzie ru chu, za bu rze nie to okre śla ne jest
tak że sy no ni ma mi: ze spół nad ru cho mo ści sta wów, ze spół wro dzo -
nej wiot ko ści sta wo wej, ze spół ła god nej nad ru cho mo ści sta wów

(Be nign Jo int Hy per mo bi li ty Syn dro me – BJHS) oraz elastopatia. W Pol -
sce uży wa się okre śle nia hi per mo bil ność kon sty tu cjo nal na sta wów
(HKS) lub hi per mo bil ność kon sty tu cjo nal na (HK).

Roz pa tru jąc za gad nie nie nad ru cho mo ści sta wów bio me cha nicz -
nie, pro blem po le ga na nad mier nym zwięk sze niu za kre su fi zjo lo -
gicz ne go ru chu czyn ne go i prze su nię ciu je go ba rie ry do ba rie ry
ana to micz nej ru chu w da nym sta wie czy seg men cie krę go wym.
W wa run kach pra wi dło wych, ba rie rę ru chu fi zjo lo gicz ne go moż na
prze kro czyć je dy nie za po mo cą si ły ze wnętrz nej, po głę bia jąc, np.
rę ką te ra peu ty, za kres do ko na ne go ru chu czyn ne go – mak sy mal nie
aż do ba rie ry ana to micz nej (ryc. 21.1). Ruch ten sta no wi kon ty nu -
ację ru chu czyn ne go w da nym kie run ku, stąd moż na go na zwać do -
peł nia ją cym ru chem bier nym. Za kres bier ne go ru chu do peł nia ją ce -
go od gry wa istot ną ro lę ochron ną dla sta wu. Jest on wy zna cza ny
przez roz cią gli wość tka nek mięk kich sta bi li zu ją cych staw lub seg -
ment krę go wy. Ogra ni cza jąc cał ko wi ty za kres ru chów czyn nych (a)
i bier nych do peł nia ją cych (b), bez piecz nych dla da ne go sta wu, sta -

Ryc. 21.1. Za kres ru chu w sta wie pra wi dło wym (oprac. wła sne)

Zakres ruchu w stawie prawidłowym

fizjologiczny ruch czynny (a)
anatomiczny zakres ruchu stawu (c)

fizjologiczny ruch bierny (b) zakres
ruchu
stawu

Uszkodzenie
stawu!

Bariera
fizjologiczna
(BF)

Bariera
anatomiczna
(BA)
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no wi tym sa mym jak by bu for bez pie czeń stwa sta wu, któ re go prze -
kro cze nie skut ku je uszko dze niem tka nek.

W hi per mo bil no ści do cho dzi do ta kie go zwięk sze nia za kre su ru -
chu czyn ne go, że na stę pu je nad mier ne zbli że nie ba rie ry fi zjo lo gicz -
nej do ana to micz nej. Ob ja wia się to zwięk sze niem za kre su ru cho -
mo ści czyn nej w sta wie i zmniej sze niem za kre su ru chów bier nych
do peł nia ją cych, na wet do stop nia cał ko wi te go bra ku. Ni gdy jed nak,
przy ob cią że niach fi zjo lo gicz nych, nie do cho dzi do prze kra cza nia
ba rie ry ana to micz nej (ryc. 21.2).

Za bu rze nia te go ty pu, oprócz hi per mo bil no ści kon sty tu cjo nal -
nej (ła god nej uogól nio nej nad ru cho mo ści sta wów), wy stę pu ją
w po ura zo wej nie sta bil no ści po je dyn cze go sta wu czy seg men tu
krę go we go lub w ukła do wych cho ro bach z uszko dze niem ge ne -
tycz nym tkan ki łącz nej. Ce chą róż nią cą hi per mo bil ność kon sty tu -
cjo nal ną od miej sco wej na by tej jest wy stę po wa nie nad mier ne go
za kre su ru cho mo ści we wszyst kich kie run kach ru chu w da nym sta -
wie (zgod nie z wzor cem to reb ko wym cha rak te ry stycz nym dla sta -
wu), po nad to nad mier na ru cho mość do ty czy więk szo ści sta wów
i seg men tów krę go słu pa. W nad ru cho mo ści miej sco wej – po ura zo -
wej lub kom pen sa cyj nej uszko dzo ny staw wy ka zu je nie sta bil ność
w jed nym lub naj wy żej  dwóch kie run kach. Jest to jed no cze śnie za -
sad ni cza róż ni ca mię dzy sta wem nie sta bil nym a nad ru cho mym.
Z ko lei w uogól nio nych nad ru cho mo ściach wro dzo nych z gru py
dzie dzicz nych (ge ne tycz nych) za bu rzeń tkan ki łącz nej (He ri ta ble Di -
sor ders of Con nec ti ve Tis sue, ze spół Mar fa na, ze spół Eh ler sa -Dan lo -
sa, wro dzo na łam li wość ko ści) przy czy ną są nie pra wi dło wo ści wy -
stę pu ją ce w ob rę bie ge nów ko du ją cych ma try cę bia łek tkan ki
łącz nej. Na stęp stwem tej pa to lo gii jest nad mier ne roz luź nie nie
i wiot kość tkan ki łącz nej, pro wa dzą ce do prze kra cza nia ba rie ry ana -
to micz nej i me cha nicz nych uszko dzeń przy fi zjo lo gicz nych ob cią -
że niach. 

ETIO LO GIA I PA TO GE NE ZA

Przy pusz cza się, że hi per mo bil ność kon sty tu cjo nal na jest skut kiem
nie pra wi dło wo ści ge ne tycz nej ko la ge nu tkan ki łącz nej, dzie dzi czo -
nym w spo sób do mi nu ją cy, zwią za ny z płcią żeń ską. Nie zna le zio no
ge nu od po wie dzial ne go za to za bu rze nie. U osób z ZHK za ob ser -
wo wa no pew ne zmia ny w pro por cjach ko la ge nu ty pu I do ty pu III.
Z ba dań Han dler i wsp. oraz El -Sha ha ly i El -She rif wy ni ka, że u osób
z ZHK pro por cje ko la ge nu ty pu III do łącz nej ilo ści ko la ge nu ty -
pu III z ko la ge nem ty pu I (III: III+I) są zwięk szo ne w sto sun ku do nor -
my. Ma to sta no wić przy czy nę zwięk szo nej wiot ko ści i roz cią gli wo -
ści wszyst kich struk tur tkan ko wych i na rzą dów za wie ra ją cych
włók na ko la ge no we.

EPI DE MIO LO GIA

W do stęp nej li te ra tu rze ist nie ją znacz ne roz bież no ści do ty czą ce czę -
sto ści wy stę po wa nia ZHK w po pu la cji ludz kiej. We dług róż nych au -
to rów ze spół ten wy stę pu je u 4 do 58,7% po pu la cji ludz kiej.

Od no to wa ne róż ni ce wy ni ka ją ze sto so wa nia od mien nych kry -
te riów dia gno stycz nych, wie ku, płci czy ra sy ba da nych po pu la cji.
W ba da niach prze pro wa dzo nych w Pol sce ZHK stwier dzo no u 12
do 24% osób do ro słych. Na le ży za zna czyć, że jest to za bu rze nie wy -
stę pu ją ce przede wszyst kim u lu dzi mło dych, zmniej sza ją ce się
z wie kiem. ZHK wy stę pu je śred nio dwa ra zy czę ściej u ko biet
niż  męż czyzn. Naj więk szą czę stością wy stę po wa nia hi per mo bil no -
ści cha rak te ry zu je się ra sa żół ta, mniej szą czar na, a naj mniej szą ra -
sa bia ła.

OB RAZ KLI NICZ NY

Ob ja wy kli nicz ne dzie lą się na ob ja wy ze stro ny na rzą du ru chu i tzw.
ob ja wy to wa rzy szą ce, po cho dzą ce z in nych tka nek i na rzą dów.

Ob ja wy z na rzą du ru chu

Ob ja wy wy mie nio ne po ni żej wy stę pu ją w róż nym na si le niu i nie ko -
niecz nie wszyst kie ra zem u róż nych osób z hi per mo bil no ścią, moż -
na tu mó wić o zwięk szo nej ten den cji, a nie o re gu le.

Ce chy wska zu ją ce na moż li wość hi per mo bil no ści sta wów:
wy ko ny wa nie ru chów czyn nych w sta wach w stop niu prze kra cza -

ją cym za kres fi zjo lo gicz ny, przez oso by nie tre nu ją ce;
 czę ste „prze ska ki wa nie”, ucie ka nie i uczu cie bra ku pew no ści sta -

wów koń czyn;
brak płyn no ści ru chu, „prze ska ki wa nie”, trza ski, i „strze la nie” pod -

czas ru chów seg men tów krę go słu pa,
 ko śla wość sta wów łok cio wych, nie osio wość sta wu śród ręcz no -pa -

licz ko we go kciu ka i śród stop no -pa licz ko we go pa lu cha sto py, pła -
sko sto pie i ko śla wość stóp, wa dy sta wów ko la no wych w po sta ci
ty ło wy gię cia, ko śla wo ści lub szpo ta wo ści;

 ten den cja do po głę bia nia krzy wizn krę go słu pa, ple cy okrą głe
i przo do po chy le nie mied ni cy, tor sja mied ni cy w ob rę bie sta wów
krzy żo wo -bio dro wych,

 ła twość zwich nięć i skrę ceń sta wów, np. sko ko we go, ra mien ne go,
 zmia ny w ru cho mo ści i trza ski przy ru chach sta wów żu chwo wo -

-skro nio wych, zwich nię cia żu chwy,
 ce chy nie sta bil no ści krę go słu pa w ba da niach ob ra zo wych, z krę -

go zmy kiem rze ko mym włącz nie,
brak to le ran cji na ob cią że nia sta tycz ne, wier ce nie się, ko niecz ność

czę stej zmia ny po zy cji, trud no ści ze sta niem, dłuż szym sie dze -
niem, w znalezieniu wygodniej pozycji,

 ten den cja do współ ist nie ją cej fi bro mi al gii.
Wro dzo na nad mier na wiot kość apa ra tu wię za dło wo -to reb ko we -

go umoż li wia wy ko ny wa nie, bez spe cjal ne go tre nin gu, ru chów
czyn nych w sta wach koń czyn i krę go słu pa w za kre sie znacz nie prze -
wyż sza ją cym nor my sta ty stycz ne, czy li prze kra cza ją cym próg ba rie -
ry fi zjo lo gicz nej ru chu. Naj bar dziej ty po we to przy cią ga nie gło wy
do ko lan, tzw. szpa gat, za kła da nie dło ni na dłoń na ple cach, skłon
do przo du z ukła da niem dło ni na pod ło dze, wy ko ny wa nie tzw.
most ka do ty łu, przy cią ga nie kciu ka do przed ra mie nia czy prze prost
czyn ny pal ców dło ni na wet do ką ta pro ste go.

U mło dzie ży w okre sie roz wo jo wym nad mier na ru cho mość sta -
wów by wa przy czy ną czę sto wy stę pu ją cej po sta wy „nie dba łej
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Część II  METODY KOMPENSACYJNE W FIZJOTERAPII

Ryc. 21.2. Za kres ru chu w sta wie hi per mo bil nym (oprac. wła sne)

Zakres ruchu w stawie prawidłowym

fizjologiczny ruch czynny (a)
anatomiczny zakres ruchu stawu (c)

b) zakres
ruchu
stawu

Bariera
fizjologiczna
(BF)

Bariera
anatomiczna
(BA)
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21. ZESPÓŁ HIPERMOBILNOŚCI KONSTYTUCJONALNEJ

utrwa lo nej”. Ob ja wia się to al bo cha rak te ry stycz ną „mał pią” syl wet -
ką z prze su nię ciem gło wy i bar ków ku przo do wi, ki fo ty za cją tu ło -
wia, ugię ciem sta wów bio dro wych i ko la no wych al bo ten den cją
do przyj mo wa nia tzw. po sta wy ki fo -lor do tycz nej, sway -back, czy li
z prze pro stem w sta wach ko la no wych i bio dro wych oraz po głę bio -
ny mi fi zjo lo gicz ny mi krzy wi zna mi krę go słu pa. Ta ka po zy cja da je po -
czu cie więk szej sta bil no ści przez uzy ska nie krań co we go za kre su ru -
chu w sta wach, jed nak po wo du je sta łe prze cią że nia za rów no
w sta wach koń czyn dol nych, jak i ca łe go krę go słu pa. Czę sto do ze -
spo łu po sta wy nie dba łej do łą cza ją się tak że za bu rze nia dy na mi ki
cho du – chód bez pro pul sji i na prze mien nych współ ru chów koń -
czyn gór nych.

U dzie ci z hi per mo bil no ścią czę sto ob ser wu je się brak wy dol no -
ści sta tycz nej, z nad mier ną ru chli wo ścią, czę ste po ty ka nie lub prze -
wra ca nie się, trud ność w po zo sta wa niu w jed nej po zy cji oraz kon -
cen tra cji (po do bień stwo do ADHD!).

Nie ste ty czę sto hi per mo bil ność sta wów jest u osób mło dych
wręcz uzna wa na za atut, po zwa la ją cy na wy ko ny wa nie im po nu ją -
cych ćwi czeń i„sztu czek” ru cho wych, jest też ele men tem kwa li fi ka -
cji mło dzie ży do tre nin gów spor to wych w dzie dzi nach, w któ rych
nad ru cho mo ść stanowi atut.

Ob ja wy to wa rzy szą ce z in nych ukła dów
i na rzą dów

Wy mie nio ne po ni żej za bu rze nia to wa rzy szą ce hi per mo bil no ści po -
za na rzą dem ru chu wy stę pu ją w po pu la cji je dy nie w pew nym pro -
cen cie przy pad ków i nie wszyst kie rów no cze śnie. Przy to czo no tu je -
dy nie naj istot niej sze.

Oty łość
U osób hi per mo bil nych w wie ku doj rza łym czę sto wy stę pu je oty -
łość. Dość ty po wa jest prze mia na wiot kiej, szczu płej oso by na sto -
let niej w pulch ną i ocię ża łą po stać oso by do ro słej. Nie po wo du je to
jed nak zmniej sze nia nad ru cho mo ści w ob rę bie sta wów. Oso by te,
mi mo tu szy, wy ko nu ją po zy tyw nie więk szość te stów po twier dza ją -
cych hi per mo bil ność. Nad wa ga sta no wi tu szcze gól ny pro blem,
gdyż ob ni żo na to le ran cja ob cią żeń sta tycz nych u osób hi per mo bil -
nych po wo du je od czu wa nie sta łe go zmę cze nia lub prze wle kłe do -
le gli wo ści bó lo we sta wów. To z ko lei pro wa dzi do ogra ni cze nia 
ak tyw no ści, a przez to zwięk sze nia masy ciała. Tak po wsta je me cha -
nizm „błęd ne go ko ła”. Pró by po zby cia się zbęd nych ki lo gra mów,
przez zwięk sze nie ak tyw no ści fi zycz nej, za zwy czaj koń czą się na si -
le niem do le gli wo ści bó lo wych i po now nym od stą pie niem od ćwi -
czeń. Na stęp stwem mo że być ki ne zio fo bia, czy li lęk przed bó lem
wy wo ły wa nym przez ruch.

Za bu rze nia ko or dy na cji i funk cji pro prio cep tyw nych
Za ob ser wo wa no wy stę po wa nie zróż ni co wa nych za bu rzeń ko or dy -
na cji i funk cji pro prio cep tyw nych u osób z HKS, szcze gól nie w wie -
ku roz wo jo wym. Ob ja wia ją się one zmie nio ną sta ty ką syl wet ki w po -
zy cji sto ją cej, po ty ka niem, prze wra ca niem się, nie pew no ścią cho du
i sta nia, skłon no ścią do kon tu zji. Czę sto oso by hi per mo bil ne są nie -
zbor ne ru cho wo, ma ją trud no ści w grach ze spo ło wych, te stach
spraw no ścio wych, ćwi cze niach wy ma ga ją cych do brej ko or dy na cji
i pre cy zji ru chu (tzw. de bil mo bil), przy jed no cze snym bez pro ble -
mo wym wy ko ny wa niu ćwi czeń gib ko ścio wych. Z po wo du sła bej
kon tro li za kre su ru chów nie bez piecz ne są u nich ru chy za ma cho -
we, w skraj nych za kre sach. Za bu rze nia pro prio cep cji i ko or dy na cji

przy pra wi dło wym tre nin gu mo gą ustą pić, stąd suk ce sy spor to we
u nie któ rych z tych osób w dzie dzi nach gib ko ścio wych.

Ob ja wy der ma to lo gicz ne
Ze wzglę du na czę ste wy stę po wa nie za bu rzeń w ob rę bie skó ry,
na pierw szy rzut oka na su wa ją cych po dej rze nia HKS, oraz ne ga tyw -
ne na stęp stwa es te tycz ne, war to nie co wię cej wspo mnieć na ten te -
mat. U osób z ze spo łem hi per mo bil no ści moż na w ob rę bie skó ry za -
ob ser wo wać na stę pu ją ce nie pra wi dło wo ści:
 zwięk szo na roz cią gli wość, utra ta ela stycz no ści i scień cze nie skó ry, 
przed wcze sne po wsta wa nie zmarsz czek,
 roz stę py – mo gą po ja wiać się już we wcze snym okre sie doj rze wa -

nia na sku tek in ten syw ne go wzro stu – w oko li cy lę dź wio wo -krzy -
żo wej (zmia ny po przecz ne w sto sun ku do li nii krę go słu pa),
na brzu chu, bio drach i pier siach w trak cie cią ży, rów nież w oko li -
cy blizn – u tych osób czę ściej zda rza ją się roz stę py po drob nych
za bie gach chi rur gicz nych, 

 skłon ność do po wsta wa nia nie este tycz nych, rozlanych, nie rów -
nych blizn w miej scu uszko dze nia skó ry, np.: po ura zach, szcze pie -
niach, po trą dzi ku, po za bie gach chi rur gicz nych, opa rze niach ter -
micz nych i che micz nych, po ta tu ażu, po prze kłu wa niu uszu,
po „pier cin gu”. W skraj nych przy pad kach do cho dzi do blizn prze -
ro śnię tych (bli znow ców, ko lo idów), bę dą cych ogrom nym pro ble -
mem es te tycz nym (np. w ob rę bie mał żo win usznych).

W związ ku z tym u osób z ze spo łem hi per mo bil no ści na le ży być
bar dzo ostroż nym pod czas wy ko ny wa nia za bie gów z za kre su chi -
rur gii pla stycz nej, der ma to lo gii i me dy cy ny es te tycz nej, i in nych,
zwią za nych z prze kra cza niem ba rie ry skór no -na skór ko wej.

Po nie waż zmia ny w ob rę bie skó ry, tak jak sa ma hi per mo bil ność,
do ty czą znacz nie czę ściej ko biet, sta no wi to szcze gól ny pro blem es -
te tycz ny.

Dys funk cje na rzą du żu cia
Hi per mo bil ność do ty czy rów nież sta wów żu chwo wo -skro nio wych.
Za leż ność mię dzy HK a dys funk cja mi sta wów skro nio wo -żu chwo -
wych (ssż) jest dość sze ro ko opi sy wa na w li te ra tu rze. W za awan so -
wa nych przy pad kach mo gą tu wy stą pić zróż ni co wa ne ob ja wy, ta kie
jak: uczu cie nad mier ne go lu zu, sły szal ne trza ski, prze ska ki wa nie ssż,
ból w oko li cy sta wu, ból gło wy, twa rzy, uczu cie za ty ka nia uszu, łza -
wie nia oczu, cza sa mi pod wich nię cia przy zwięk szo nym za kre sie roz -
war cia ja my ust nej. Sto ma to lo dzy zna ją cy ten pro blem, oba wia jąc
się zwich nię cia żu chwy lub wy pad nię cia dys ku w sta wie żu chwo wo -
-skro nio wym, wy ko nu ją u pa cjen ta test bier ne go prze pro stu ma łe -
go pal ca dło ni i, je śli wy nik wy no si po wy żej 90°, są ostroż ni przy za -
bie gach w ob rę bie ja my ust nej.

Z ko lei czę sto mię śnie żwa cze, bę dąc nad mier nie ak ty wo wa ne
w sy tu acjach ko niecz no ści kom pen sa cji nad ru cho mo ści sta wu, re -
agu ją zwięk szo nym na pię ciem mię śnio wym i ogra ni cze niem roz -
war cia ja my ust nej.

Buc kin gham i wsp. wy ka za li zwią zek mię dzy HKS a ten den cją
do prze miesz czeń dys ków w ob rę bie SSŻ. Dys funk cje w SSŻ za zwy -
czaj są po wią za ne z za bu rze nia mi ru cho mo ści i bó la mi w ob rę bie
gór nej czę ści krę go słu pa szyj ne go. Dla te go ko niecz ne jest zwró ce -
nie uwa gi nie tyl ko na na rząd żu cia, ale też na na wy ko we usta wie -
nie oraz ru cho mość gło wy i szyi pa cjen ta.

Wśród in nych ob ja wów czę sto to wa rzy szą cych ze spo ło wi hi per -
mo bil no ści kon sty tu cjo nal nej sta wów na le ży wy mie nić:
wy pa da nie płat ka za staw ki dwu dziel nej, zwięk szo na kru chość na -

czyń; 
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 skłon ność do ży la ków koń czyn dol nych, hemoroidów, nie to le ran cja
or to sta tycz na; 

 ten den cja do prze pu klin brzusz nych i pa chwi no wych;
ob ni że nie i wy pa da nie na rzą du rod ne go lub od by tu;
de pre sja, sta ny lę ko we, ner wi ca.

Ze sta wie nie moż li wych zbu rzeń or ga ni zmu współ ist nie ją cych
z hi per mo bil no ścią sta wów i wcho dzą cych w za kres ze spo łu hi per -
mo bil no ści przed sta wio no w ta be li (wg Ke er i Gra ha me).

ME TO DY BA DA NIA HI PER MO BIL NO ŚCI
KON STY TU CJO NAL NEJ STA WÓW

W dia gno sty ce kli nicz nej hi per mo bil no ści kon sty tu cjo nal nej w kra -
jach an glo sa skich naj czę ściej sto so wa na jest ska la Be igh to na lub jej
bar dziej szcze gó ło wa wer sja ska la Con tom pa sis. Ska la Ho spi tal del
Mar, zwa na rów nież kry te ria mi Bul be na, sto so wa na jest głów nie
w kra jach hisz pań sko ję zycz nych. W Pol sce sto so wa ne jest ba da nie
hi per mo bil no ści sta wów we dług kry te riów Sach se go. Po le ga ono
na wy ko na niu 13 te stów ru cho wych krę go słu pa i sta wów ob wo do -
wych i oce nie za kre su ru chu w sto sun ku do ozna czo nych norm. Do -
dat ni wy nik 7 te stów, w tym obu stron nie w sta wach pa rzy stych, po -
zwa la roz po znać hi per mo bil ność i po dej rze wać nie pra wi dło wo ści
w ob rę bie tkan ki łącz nej in nych na rzą dów, np. skó ry. W celu uzu peł -
nie nia dia gno sty ki war to po słu żyć się kry te ria mi Bri gh ton, za któ -
rych po mo cą moż na po twier dzić lub wy klu czyć wy stę po wa nie ze -
spo łu hi per mo bil no ści kon sty tu cjo nal nej.

W prak ty ce waż na jest umie jęt ność ogól nej oce ny, czy oso ba ba -
da na jest, czy nie jest hi per mo bil na. Po dej rze nie HKS u pa cjen ta na -
su wa ją na stę pu ją ce wy ni ki ba dań:
 czyn ny prze prost pal ców dło ni >45°,
moż li wość bier ne go przy cią gnię cia kciu ka do przed ra mie nia;
prze prost w sta wach łok cio wych;
 ro ta cję ze wnętrz ną sta wu bar ko we go ≥90°;
 ru cho mość krę go słu pa szyj ne go ro ta cja ≥9 0° w jed ną stro nę, zgię -

cie bocz ne >60° w jed ną stro nę;
 ru cho mość sta wów skro nio wo -żu chwo wych: moż li wość umiesz -

cze nia w ustach pio no wo je den nad dru gim trzech pal ców dło ni,
zgię tych w sta wach mię dzy pa licz ko wych;

 ru cho mość krę go słu pa pier sio we go: moż li wość bier nej ro ta cji jed -
no stron nie ≥90°;

 ru cho mość sta wów bio dro wych: su ma ro ta cji we wnętrz nej i ze -
wnętrz nej ≥1 20°;

 ru cho mość sta wów sko ko wych (zgię cie po de szwo we i grzbie to -
we ≥90°);

 ru cho mość pa lu cha: bier ne zgię cie grzbie to we sta wu śród stop -
no -pa licz ko we go ≥9 0°.

Ko niecz ne jest stwier dze nie wy stę po wa nia po wyż szych ob ja -
wów jed no cze śnie w kil ku ba da nych sta wach, w tym obu stron nie
w sta wach pa rzy stych.

NA STĘP STWA PRZE CIĄ ŻE NIO WE
HI PER MO BIL NO ŚCI KON STY TU CJO NAL NEJ
W NA RZĄ DZIE RU CHU

U wie lu osób nad ru cho mość sta wów przez wie le lat, a na wet przez
ca łe ży cie, nie po wo du je żad nych ne ga tyw nych skut ków, nie jest
od czu wa na, nie da je do le gli wo ści. Jest tak przy współ ist nie ją cym
wy dol nym ukła dzie mię śnio wym dzia ła ją cym ja ko swo ista ba rie ra
bez pie czeń stwa, z jed no cze snym bra kiem ze wną trz po chod nych
czyn ni ków prze cią ża ją cych. Cza sem hi per mo bil ność sta wów jest
wręcz źró dłem suk ce sów w upra wia niu nie któ rych dys cy plin 
spor to wych i uła twia pew ne czyn no ści za wo do we. Gra ha me
i McCormack po da ją, że nad ru cho mość sta wów jest czyn ni kiem od -
gry wa ją cym bar dzo po zy tyw ną ro lę u akro ba tów, gim na sty ków,
tan ce rzy ba le to wych czy mu zy ków.

U czę ści osób ist nie nie nad ru cho mo ści ma jed nak istot ne kon se -
kwen cje. W przy pad kach, kie dy układ mię śnio wy jest mniej wy dol -
ny lub po pro stu z upły wem lat zmniej sza się kon tro la mię śnio wa ru -
chu w sta wach, w tym sta wach mię dzy wy rost ko wych krę go słu pa,
przy po zo sta ją cej wiot ko ści to re bek sta wo wych. Z cza sem za kres ru -
chów prze wle kle prze kra cza ją cy fi zjo lo gicz ną ba rie rę ru chu sta wów
po wo du je trwa łe prze cią że nie sta wów. Po wsta je sy tu acja, w któ rej
za czy na ją one re ago wać od ru chem obron nym, ma ją cym na ce lu
ogra ni cze nie nad mier nej ru cho mo ści. Po cząt ko wo są to za bu rze nia
funk cjo nal ne w tkan kach mięk kich oko ło krę go wych i oko ło sta wo -
wych. W tym okre sie do czę stych ob ja wów na le żą do le gli wo ści prze -
cią że nio we: bó le mię śni i sta wów koń czyn, bó le w ob rę bie krę go słu -
pa, po ty licz ne bó le gło wy, drę twie nia koń czyn gór nych (zwłasz cza
noc ne lub pod czas jaz dy sa mo cho dem), bó le mię dzy ło pat ko we (np.
u ko biet kar mią cych). Czę sto ból na si la się w bez ru chu, stąd oso by
hi per mo bil ne, okre śla ne są ja ko nie spo koj ne, nad ru chli we. Rów no -
le gle po wsta ją za bu rze nia sta wo we – tzw. za blo ko wa nia czyn no ścio -
we bę dą ce przy czy ną okre so wych, na wro to wych, cza sem in ten syw -
nych bó lów krę go słu pa i sta wów krzy żo wo -bio dro wych. W sta wach
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Tabela 21.1. Choroby mogące współistnieć w hipermobilności konstytucjonalnej

Dysplazja stawu biodrowego

 Późne rozpoczęcie chodzenia

 Bóle wzrostowe

 Bóle stawowe i mięśniowe

 Zwichnięcia i podwichnięcia

 Zapalenie maziówki

 Chondromalacja rzepki

 Zmiany zwyrodnieniowe

 Na de rwa nie wię za deł, mię śni, łą -
ko tek

 Za pa le nie nad kłyk ci

 Za pa le nie ścię gien, to reb ki sta wo -
wej 

 Za pa le nie po che wek ścię gien, ze -
spo ły usi dle nia, en te zo pa tie

 Tor biel Bac ke ra

 Fi bro mi al gia

 Ze spół nie sta bil no ści lę dź wio -
wo -krzy żo wej

 Wy pu kli na/prze pu kli na ją dra
miaż dży ste go 

 Krę gosz cze li na

 Krę go zmyk 

 Zwę że nie ka na łu krę go we go 

 Nie sta bil ność sta wów krzy żo wo -
-bio dro wych

 Ano ma lie bu do wy krę gów

 Roz cią gli wa skó ra, cien kie bli zny

 Prze pu kli ny

 Ży la ki 

 Wy pa da nie na rzą du rod ne go/ od -
by tu

 Ze spół prze wle kłe go bó lu (Chro -
nic pa in syn dro me)

 De pre sja/nie po kój

STAWY POZASTAWOWEKRĘGOSŁUPTKANKI MIĘKKIE
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