Wspotczesne metody diagnostyki
i leczenia tkanek miekkich (TM)

T.M (1) TECHNIKI ENERGIZACJI MIESNI

Powstawanie dysfunkcji migSniowo-szkieletowych
i dysfunkcji stawowych, zatozenia teoretyczne TEM
Sposoby oceny objawdéw pacjenta

Badanie i leczenie dtugich migéni szyi

Badanie i leczenie miesni tutowia

Badanie i leczenie mieéni obreczy biodrowej
Badanie i leczenie migeéni kohczyn dolnych

T.M (1) TECHNIKI ENERGIZACJI MIESNI

e Badanie i leczenie migsni obrgczy barkowej
e Badanie i leczenie migsni kohczyn gbérnych

e Badanie i techniki manualne odcinka szyjnego
kregostupa, techniki dla stawu mostkowo
-obojczykowego i stawu barkowo-obojczykowego

e Badanie i techniki manualne odcinka piersiowego
kregostupa oraz zeber

e Badanie i techniki manualne odcinka ledzwiowego
kregostupa

e Techniki w leczeniu stawu biodrowego

T.M (1) MIESNIOWO-POWIEZIOWE ROZLUZNIANIE

Anatomia powiezi (Cantu, Rodin, Bochenek))
Dysfunkcja powiezi (Cantu, Grodin)

Pojecie bariery tkankowej i fenomen rozluznienia
(release phenomena) (Lewit)

Zatozenia teoretyczne leczenia z uzyciem technik
rozluzniania mieSniowopowieziowego (Cantu, Grodin,
Greennman, Lewit, Manhaim)
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Wspotczesne metody diagnostyki
i leczenia tkanek miekkich (TM)

e Strategia leczenia tkanek migkkich. Miejsce technik
mieSniowopowieziowych w procesie rehabilitaciji.
(Cantu, Rodin, Chaitow)

e Przeciwwskazania do manipulacji tkankami miekkimi i
techniki migSniowopowieziowej

e Praca ze skbérg

e Rozcigganie powigzi gtebokiej

e Techniki szczegdtowe

T.M (IV)TECHNIKI AKTYWNEGO ROZLUZNIANIA

e Dysfunkcja tkanek migkkich : cigg przyczynowo-
skutkowy ( Chaitow, Cantu, Grodin)

e Ostry i podostry uraz.(Hammer, Lee, Cyriax)

e Badanie kompleksu migeSniowo-powigeziowego
(Chaitow, Greennman, Sanderson)

e Podstawy teoretyczne Techniki Aktywnego Rozluzniania
(Hommer, Sanderson)

e Obrecz biodrowa

e Kolano.

e Stopa

o Tutdw

e M. czworoboczny ledzwi

e M. prostownik grzbietu

e powiez piersiowo-lgdzwiowa

e Odcinek szyjny

e Konczyna goérna.

T.M (V)DYSBALANS MIESNIOWY
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e Dysbalans mieéniowy. Podstawy teoretyczne (Kendall,
Lewit, Janda, Sahrman)
e a) Zaburzenie kontroli Centralnego Uktadu Nerwowego
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e Diagnoza poprzez oglgdanie: cele i mozliwoéci.(Janda,
Sahrman, Kendall)

e Prawidtowa statyka ciata.(Kendall, Sahrman, Janda)

e Zaburzona statyka ciata ( Kendall, Sahrman, Janda)

e Zaburzenie statyki w dysfunkcji poszczegdlnych miesni
lub grup miesniowych (Lewit, Kendall, Janda)

e Kryteria diagnostyczne statyki ciata (Kendall, Janda)

e Ocena zaburzonych wzorcéw ruchowych (Janda,
Sahrman)

e Zaburzenie lokalnego wzorca ruchu wynikajgca
ze skréocenia mieéni (sztywnosci) (Sahrman)

e Zaburzenie lokalnego wzorca ruchu wynikajgca
z ostabienia miesni (Sahrman, Janda, Kendall)

e Zespoty nierbwnowagi mieéniowej (Janda)

e Cztery testy oceniajqce stabilizacje dolnego kwadrantu
ciata.(Greenmann, Janda)

e« Ocena iterapia wybranych rejonéw ciata.(Sahrman,
Kendall, Lewit, Janda)

e Bark

e Staw biodrowy

T.M (VI)TERAPIA PUNKTOW SPUSTOWYCH

e Definicja punktu spustowego (Travell, Simons)

e Przyczyny powstawania punktdédw spustowych

e Charakterystyka punktéw spustowych (simons,
Chaitow, Travell)

e Czynniki podtrzymujgce istnienie punktow spustowych
(Chaitow, Simons, Travell)

e Symptomy kliniczne inne niz bdl bedqgce wynikiem
aktywnosci punktow spustowych (Kuchera, McPartland)

e Punkty spustowe zwiqgzane z ograniczeniem ruchomosci
w stawie barkowym ( Kuchera, McPartland)

e Metody likwidowania punktéw spustowych (Travell,
Chaitow)
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