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BOLESTIVY LOKET NEBO TENISOVY CI GOLFOVY LOKET JE TEMATEM TETO CASTI
SKOLY REHABILITACE. DALSE Z CASTYCH ONEMOCNENI POHYBOVEHO APARATU, KTERE
MUZE BYT ZRADNE. ZRADNE Z TOHO DUVODU, PROTOZE JEHO SYMPTOMY MUZE
ZPUSOBIT I JINA PRICINA, KTERA VUBEC NESOUVISI S LOKTEM.

Statistiky uvadeéji, ze timto onemocnénim trpi cca 3 % populace a postihuje jak Zeny tak i
muze ve stejném rozsahu. Bolest lokte aneb epikondilitida se popisuje jako onemocnéni
upond Slach, ktera vznikd nejen u vrcholového sportu, ale také u béznych pracovnich
¢innosti. Hlavni ddvod vzniku je typicky pro pohybovy apardt - nepfiméfena a hlavné
opakovana fyzicka zatéz. Jako reakce na tuto zatéz vznikaji lokalni poruchy mikrocirkulace
a samotny zanét Slachy, ktera se upina na dolni vybézek ramenni kosti. V pfipadé, ze je
bolestivy vybézek na strané palce, mluvime o . Kdyz je naopak bolest na
malikové (vnitini) strané lokte, tehdy se uziva nazev . Tyto postizené svaly
vykonavaji pohyby v zapésti — zvedaji nebo ohybaiji zapéstni kloub, proto se bolest
projevuje hlavné pfi jeho pohybu.

o Ve skutecnosti neni tak problematické ,,uhnat" si svaly v oblasti lokte.

Bolest v oblasti lokte mdze zplsobit i jednorazova aktivita. U kratkodobé bolesti miizeme
popisovat stav jako akutni. Akutni fazi tohle onemocnéni Casto i skonci. U déletrvajici napf.
fyzické zatéze se stav milze z akutni faze pomalu ale jisté . Az
tehdy vétsSina pacientl vyhleda odbornou pomoc.

Bolestivy stav zplsobuje jednorazova bézna fyzicka aktivita jakou je napt. Stipani dfivi na
chalupé, jarni Uklid, divoka pocitacova akéni hra, celodenni noseni autosedacky s ditétem,
nahazovani omitky, Sroubovani skfinky, prace s priklepovou vrtackou nebo kladivem ad.
Opakovani téchto cinnosti vam mulze zplsobit potize, které se z nepfijemného pocitu
mohou zménit na intenzivni bolesti omezuijici i bézné denni Cinnosti. Jednou z Castych
pri¢in vzniku epikondylitidy je také neodborna manipulace se sportovnim nacinim jako
raketa, hdl, ostép, miek nebo neodborna instruktdz ve fitness centru. Nesmime
zapomenut na velkého ,pomocnika" epikondylitidy - jednotvarnou a opakovanou zatéz
svall predlokti.

Jednou z nejdllezitéjSich diagnostickych technik je samotna anamnéza. Pro epikondylitidu
je typicka bolest pri zvySené fyzické zatézi a bolest pfi pohmatu na Uponové misto Slachy
(vnitini nebo zevni vybézek lokte). Ve zhorSeném stavu mlize dochazet ke zvySeni lokalni
teploty, k mirnému otoku v oblasti lokte, zarudnuti nebo k vypadavani predmétd z ruky
zplsobené oslabenim svalové sily ruky. Bolest se taky mdze prenaset do oblasti zapésti
nebo naopak do ramene. Budte ale obezretni!

, které ma podobné priznaky (predevsSim degenerativni
zmeény v oblasti kréni patere a jiné). Bolest mdze vzniknout taky po Urazu horni koncetiny.
Je doporucena konzultace s ortopedem, ktery stanovi presnou diagnézu a k tomu
adekvatni 1écbu.
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e Lécha je zdlouhavd, miZe trvat i nékolik mésicd, je tedy treba se obrnit troélivosti.

zavisi na aktudlnim stavu onemocnéni a zaroven na dodrzovani
preventivnich opatfeni a hlavné fyzického klidu. Zakladem konzervativni lécby je klidovy
rezim. I v tomto pripadé je teorie podstatné jednodussi nezli praxe. V bézném zivoté je to
s fyzickym klidem hlavné u dominantni ruky ponékud komplikovanéjsi. Nedoporucuje se
vSak dlouhodobé znehybnéni lokte - Slacha se hiife hoji a sval miZze atrofovat (oslabovat).
Snazte se alesponi zmirnit mechanické pretizeni zplsobujici bolestivost v oblasti lokte. U
akutniho stadia mize pomoci na utlumeni bolesti i ledovani lokte.

V pripadé, ze epikondylitida vznikla z dlivodu jednorazové zatéze, na kterou nejste zvykli,

. Taky si mUzete néjaky ten
sportovni vykon nechat i na pristé. U sportovcll je vhodné aspori mirné omezit fyzickou
zatéz a do tréninku zaclenit kompenzacni cviceni. U lidi, ktefi maji potiZze napf. s tenisovym
loktem z dGvodu charakteru prace, kterou vykonavaji, je zase dilezité zménit pracovni
navyky. U déletrvajici bolesti mlzete pouzit epikondylarni pasku (nebo ortézu), ktera
odlehdi tlak sil pdsobicich na Uponové misto.

. Fyzioterapeut se snazi o
uvolnéni pretizenych svall a relaxaci svaldl nejenom v oblasti lokte, ale i v oblasti lopatek a
Sije. Lécba ale nemlze zlstavat jenom u uvoliovani, které je nepochybné tou
nejprijemnéjsi Casti rehabilitace. Dllezita je taky aktivace pretizenych protéjska.

e 7imto zplsobem dochazi k navozeni urcité rovnovahy mezi jednotlivymi svalovymi
skupinami, coZ v praxi znamena aktivni ucast vsech clend tymu a ne pouze slepou
daveru v uméni a vytrvalost jednoho (momentainé pretizeného) hrace.

Lécba Casto obnasi i mobilizace kloubd ruky a patefe, specidlni masazni techniky (tzv.
mékké techniky) a vyuZivaji se samoziejmé i nejrlznéjsi fyzikalni metody, at' uz
magnetoterapie ultrazvuk nebo laser. Na Ié¢bu epikondylitidy je moZzné pouzit taky
razovou vinu, kterou jsme popisovali v 5. Casti Skoly rehabilitace.

Konzervativni 1éCba ma v mnoha pripadech , obcas vSak mize
dojit v nékterych pripadech k indikaci operacni 1écby nebo lécby lokalnim anestetikem. Ty
vSak jiz spadaji do kompetence lékarl — ortopeda.

A zavér? Jsme opét u prevence! Je to ten nejjednodussi a nejméné bolestivy zplsob, jak
predchazet vzniku zanétu Slachy, ktera se upina na vybéZek ramenni kosti. Neni Uplné
vyloucéeno, ze vas zanét Uponové Slachy nepotka. Stoupajici vék s sebou prinasi oslabeni
svalll nebo degenerativni zmény Slach, coz mlze pfispét ke vzniku onemocnéni. V pfipadé,
Ze se aktivné snazite , dodrzujte preventivné tyto zasady:
dle moznosti ménte pracovni navyky (zkouseli jste drzet myS v nedominantni ruce? Asi
nezvysite pracovni efektivitu, ale urcité pomlzete svému zdravi a pfi hledani kurzoru na
ploSe se taky pobavite), neprehanéjte to s intenzitou a délkou trvani fyzické aktivity nebo
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sportu, nezapominejte na protazeni a relaxacni cviceni i rukou, ne jenom svalli
patere. V chronickém stadiu se €asto pouzivaji epikondylarni (loketni) pasky. PouZziti
je vhodné jenom pfi zvySené namaze svall predlokti.

o NejdileZitéjsim aspektem IEchy je viastni aktivita ze strany pacienta.

V zadném pripadé nespoléhejte na zazraky medicinské techniky. Tyto metody Iéci

sekundarni projevy onemocnéni, ne jeho primarni pri¢inu. Fyzioterapeut nebo tento ¢lanek
vam ukazi jenom smér, cestu si ale musite projit sami.




1. Predpazime ruku dlani

nahoru.  Druhou dlani
prithneme prsty
predpazené dlané dold k
sobé, loket drzime propnut.
Chyby - zvedani ramen,
kréeni prstd.

. Predpazenou ruku vytoc¢ime
palcem k zemi, druhou dlan
polozime na hibet
predpazené ruky. Loket
drzime v Udrovni dlani a
pfitahujeme  obé  ruce
soucasné k hrudniku.
Chyby - Zvedani ramen.

. Pfi nadechu vzpazime a
podivame se za dlanémi
nahoru, dlané drzime u
sebe. Pfi vydechu spustime
ruce doll, dlané a prsty po
celou dobu tla¢ime k sobé.
Prsty smérfuji ke stropu po
cely ¢as pohybu. Chyby -
veliky zaklon kréni patere,
zvedani ramen u vydechu,
dlané se spolu nedotykaiji.
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