Introduktion til manuelle
teknikker

2. Semester
UCC

Hvad skal der ske??

* Fokus pa manuelle teknikker
— MFR, MET/CRAC/Triggerpoint

* Anatomisk palpation of OE

e Casearbejde
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Udgangspunkt i Janda
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Four Types of Postural Alignment
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N
Weak:
Gluteus maximus

%
Tight:
Hip flexors

Postural - tendens til stramhed og @get tonus | Fasisk — tendens til gget leengde og nedsat

- skal behandles med inhiberende teknikker | tonus - skal behandles med faciliterende
teknikker og traening

Triceps surae - soleus og gatrocnemius Tibialis anterior
Adductorerne - pectineus, gracilis, m.fl. Gluteus medius

Haserne - semitendinosus, semimembranosus, Vastus medialis, lateralis og intermedius
biceps femoris

Hoftefleksorerne - rectus femoris, tensor Gluteus maximus
fascie lata, sartorius, iliopsoas

Ryggens extensorer - quadratus lumborum, Obliquus externus og internus
toracolumbal fascie

Pectoralis major og minor Trapezius horisontale og accenderende

Serratus anterior

Levator scapula Triceps brachii
@vre trapezius
Suboccipitale muskler

Biceps brachii




Hvilke undersggelser bruger vi?

* ROM - A-rom (fasiske), P-Rom (posturale) og
endfeel

* 0-5 test for de fasiske

* Muskellzengde test
— Thomas test
— Forward fleksion/finger gulv afstand

— Pectoralis
— "obers test”
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ROM TX og LX

ROM Hofte

o

- 30° or less
M 0° Neutral
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ROM - skulder

ROM Albue
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ROM Handled

Extension

If

Radial Deviation Ulnar Deviation Pronation Supination

Muskel-lzengde test

OBER TEST!
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Test for pectoralis major
(length of I&wer fibers)

Neg}hve .. thigh drops to
QOber adducted position
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Behandlingsteknikker
Inhiberende teknikker

* Til de posturale muskler veelger vi inhiberende
teknikker - teknikker der “skruer ned” for
tonus i musklen.

* Vivil gve os i p3;
— MFR - Myofascial release
— MET - muscle energy teknik
— Triggerpoint — gate kontril

MFR

* Myofascial release
» Subcutant veevs glid pa profund fascie
* Vileder efter adhaerencer og krepititioner




MET

* Ogsa kaldet hold-slap-af og PNF.

Vi bruger den antimyotatike refleks — post
isometrisk relaksation

Triggerpunktsbehandling

* Anvendelse af gatekontrol

Gate Control of Mechanical Pain
C/As

— 9 |

B
mechanoreceptor
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Behandling af de fasiske

* Vurdere muskelstyrken - evt. gennem 0-5 test
* Traening/@velser for de fasiske ®




