Polveliigese mikrofraktuuringu protseduur
Postoperatiivne taastusravi protokoll fiisioterapeudile

Info:

Sporditraumatoloogia Keskuse fiisioterapeudid:
tauno.koovit@kliinikum.ee
mihkel.luik@kliinikum.ee



Parimaks taastumiseks on vajalik treening fiisioterapeudi juhendamisel!

Mirkused:
Harjutuste sooritamisel viltida tugeva valu teket, vajadusel vdhendada koormust
Vigastusest taastumine on individuaalne ning voib ajaliselt protokollis kirjeldatust erineda

Eesmargid:
Valu vihendamine haaratud piirkonnas

Polveliigese liikuvuse taastamine
Polveliigese piirkonna lihaste aktivatsioon ja jou taastamine
Jark-jarguline naasmine funktsionaalsetesse tegevustesse

| ETAPP (keskmiselt 6 nadalat)
e Juhendatud fusioteraapia sagedus - alates 2-st postop paevast 1 kord nadalas
e FEtapi eesmargid:
o Operatsioonipiirkonna kaitsmine
o Pédlveligese ROM taastamine
o Patella mobiilsuse taastamine
o Turse kontroll
o Valu kontroll
e Keharaskuse kandmine (vdib muutuda vastavalt kirurgi ettekirjutustele)
o Reieluu konduulide haaratuse korral
m 0-2 nadal - 0% keharaskusest
m 3-4 nadal 25-50% keharaskusest
m 5-6 nadal vastavalt taluvusele kuni 100%
o Patellofemoraalse haaratuse korral
m 0-2 nadal - 25-50% keharaskusest
m 3-6 nadal vastavalt taluvusele kuni 100%
Ortoosi kasutamine (vastavalt kirurgi ettekirjutustele)
Terapeutilised harjutused:
o ROM harjutused (4-8h)
m Passiivne venitus [6ppsirutuse saavutamiseks
m Selili “wall slides” painutuse saavutamiseks
m Passiivne veloergomeeter
m CPM
Reie nelipealihase isomeetriline pingutamine
Neljas suunas jalatosted (istudes voi seistes)
Patella ja armkoe mobiliseerimine
Kdnnitreening (basseinis 5ndast nadalast, antigravitatsioonirajal vastavalt
taluvusele)
e Kardiovaskulaarne treening:
o Ulakeha ringtreening véi tilakeha ergomeeter
e Progresseerumise kriteerium:
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o 6 nadalat operatsioonist
o Turse puudumine
o Taissirutuse olemasolu

Il ETAPP (keskmiselt 1,5 kuud)
e Juhendatud fiisioteraapia sagedus - Iga 1-2 nadala mé6dudes
e Etapi eesmargid:
o Seis Uhel jalal
o Normiparase kdnnimustri saavutamine
o Lihtsamate funktsionaalsete ja sportlike tegevuste valuvaba sooritamine
e Vajalik valtida:
o Koormusjargne turse
o Suur koormus polveliigese suures fleksioon asendis
o Jooks, porutava iseloomuga tegevused kuni 12. nadalani
e Terapeutilised harjutused:
Tasakaalutreening
Kdnnitreening
Puusa- ja vaagnavootme lihaste treening
Reielihaste treening (suletud ahelas kuni 60 kraadi fleksioon asendis)
Korsettlihaste treening
o Basseinitreening
e Kardiovaskulaarne treening:
o Ulakeha ringtreening véi llakeha ergomeeter
o Veloergomeeter, ellips, ujumine
e Progresseerumise kriteerium:
o Polveliigese taisliikuvus
o Turse puudumine
o Normiparane kdnnimuster kéikidel pinnastel
o Voimeline sooritama lihtsamaid funktsionaalseid tegevusi korrektse tehnikaga,
kompenseerimata ja valuvabalt
o Vdimeline séilitama tasakaalu Uhel jalal seistes vahemalt 15 sekundit
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Il ETAPP (keskmiselt 3 kuud)
e Juhendatud fiisioteraapia sagedus - Iga 1-2 nadala mé6dudes
e Etapi eesmargid:
o Too ja sportlike tegevuste valuvaba sooritamine
o Podrutava iseloomuga tegevuste valuvaba sooritamine
e Vajalik valtida:
o Valu treeningul
o Turse treeningujargselt
e Terapeutilised harjutused:
o Progresseeruv reielihaste jdutreening
o Progresseeruv pliomeetriline treening



o Progreseeruvalt Uhelt tasapinnalt mitmetasapinnaliste harjutuste suunas
o Puusa- ja vaagnavoodtme lihaste treening
o Spordi-/tddspetsiifiline treening
e Kardiovaskulaarne treening:
o Jalgratas, ellips, stairmaster, ujumine
e Progresseerumise kriteerium:
o Voimeline sooritama mitmesuunalisi tegevusi ilma valuta
o Isokineetiline lihasjou defitsiit vaiksem kui 20% jooksutreeningu alustamiseks,
15% erialase treeningu alustamiseks, vaiksem kui 10% vdistlussituatsioonides
osalemiseks



