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KONTUZJE - MECHANIZM

MECHANIZM

N

URAZOWY PRZECIAZENIOWY

Wsrod biegaczy amatorow dominujg kontuzje o charakterze
przecigzeniowym, ktorego podtoza nalezy upatrywac przede
wszystkim w btedach treningowych (zbyt duza intensywnosc, za mato
odpoczynku, nieprawidtowa technika) oraz ignorowaniu symptomow
kontuzji wysytanych przez nasz organizm.

PRZYSZEOSC JEST
ZMiEpzI & KGHM



KONTUZJE O CHARAKTERZE
PRZECIAZENIOWYM - PRZYCZYNY

) za szybko

za duzo

zbyt mato odpoczynku - brak regeneracji

zta technika biegu

wady postawy ciata (stopy, stawy kolanowe i biodrowe, miednica)
ignorowanie pierwszych dolegliwosci bélowych

O 0000 D0

btedy treningowe

brak poszczegdlnych elementéw treningu (rozgrzewka, czesS¢ gitdowna, wyciszenie +
streching)

brak treningu uzupetniajgcego (trening sitowy, stabilizacyjny)
= brak innych form ruchu (joga, pilates, ptywanie, jazda na rowerze)




KONTUZJE A KONTYNUACJA
TRENINGOW

BRAK BOLU BOLE PRZEMIJAJACE KONTUZJE CIEZKIE




NAJCZESTSZE KONTUZ)E BIEGACZY

dChoroby/zapalenie Sciegna Achillesa
Zespdt pasma biodrowo-piszczelowego - ZESPOL ITBS
1Zapalenie rozciegna podeszwowego

1Zesp6t bolowy przedniego przedziatu st. kolanowego-
kOLANO BIEGACZA

JSHINSPLITS

PRZYSZEOSC JEST
ZMiepzi & KGHM
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CHOROBY SCIEGNA ACHILLESA

Choroby sciegna Achillesa Przyczyny

= Nieprawidtowe  obcigzenia
treningowe lub gwattowne
zwiekszenie obcigzen

= Intensywny trening W
terenie/ gorski

= Niewydolnos¢ miesniowa

zdrowe Sciegno degeneracja wiokien

Achillesa

apalerietendinitls = Niestabilnosc stawu
e skokowego
= Nadmierna
Objawy pronacja/supinacja stopy
= BO| = Nieprawidtowa elastycznosc

mm. podudzia
= QObrzek

= Zaczerwienienie




CHOROBY SCIEGNA ACHILLESA

LECZENIE | POWROT DO BIEGANIA

Bieganie z bodlem zlokalizowanym w obrebie sciegna Achillesa w wiekszosci
Erzypalc.zlll(j’)sv(v3 jest ZAKAZANE. Powrot do aktywnosci wymaga konsultacji lekarskiej i
ontroli :

Powrdt do biegania w przypadku uszkodzen | stopnia (naciggniecia) czy zmian
zapalnych najczesciej mozliwy jest w okresie 2-3 tygodni. W tym czasie zaleca sie
zimne oktady, doustne leki przeciwzapalne i aktywnosc fizyczng nieobcigzajgca
icliegna Achillesa. Powrdt do biegania wymaga stopniowego zwigkszania
ilometrazu.

Powrdt do biegania w przypadku uszkodzen Il i Ill stopnia jest zdecydowanie
trudniejszy i najczesciej trwa okoto kilkunastu tygodni.

PRZYSZEOSC JEST
ZMiepzi & KGHM




CHOROBY SCIEGNA ACHILLESA -
PREWENCJA

1. Korekcja osi konczyny dolnej (szpotawosc/koslawos¢)
) ¢wiczenia korekcyjne

) ¢wiczenia stabilizacyjne

) wktadki ortopedyczne

2. Cwiczenia poprawiajace elastycznos¢ tkanek
) ¢wiczenia rozciggajgce i mobilizacyjne

) rolowanie tkanek z wykorzystaniem rollera/ pitki do automasazu

3. Cwiczenia wzmacniajgce mie$nie podudzia oraz stopy

PRZYSZEOSC JEST

Z MIEDZI
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CWICZENIA POPRAWIAJACE ELASTYCZNOSC

PRZYSZEOSC JEST
ZMiepzi & KGHM
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CWICZENIA MOBILIZACY)NE ORAZ c’:wmzmﬁ\\ |
WZMACNIA JACE

1. Wspiecia na palce
2. Podskoki jednonéz 1. Wspiecia na palce

2. Podskoki w pozycji wykroku




ZESPOL PASMA BIODROWO-
PISZCZELOWEGO

ZespoOt pasma biodrowo-piszczelowego to stan
przecigzenia tej struktury, objawiajgcy sie bdélem
bocznego przedziatu stawu kolanowego.

Przyczyny:

= Niewydolnos$¢ miesni odwodzgcych biodro - m.
posladkowy Sredni

= Zaburzenie osi konczyny dolnej (nadmierna szpotawosc)

Objawy:

= BOl w okolicy stawu kolanowego - przedziat boczny
= BOl ktujgcy nasilajgcy sie w trakcie biegania

= Nasilanie bolu w trakcie chodzenia po schodach




ZESPOL PASMA BIODROWO-PISZCZELOWEG’”O il

LECZENIE | POWROT DO BIEGANIA

Pierwsze symptomy bolowe najczesSciej nie sg bardzo nasilone i umozliwiajg
bieganie z uczuciem dyskomfortu. Niestety nie zaprzestanie biegania powoduje
dos¢ szybkie nasilanie sie bolu - bdl jest intensywniejszy, pojawia sie szybciej w
treningu i dtuzej sie utrzymuje.

Warto przy pierwszych objawach odstawi¢ bieganie na kilka dni, wdrozy¢ dziatania
przeciwbdlowe i rozpoczgd ,trening naprawczy”.

Powrot do biegania jest mozliwy, ale nalezy zmniejszy¢ kilometraz i tempo.

PRZYSZLQSC JEST 7
Z MIEDZI & KGHM



ZESPOL PASMA BIODROWO-PISZCZELOWEdb'
PREWENCJA

1. Przywrocenie prawidtowego napiecia i elastycznosci w obrebie pasma

biodrowo-piszczelowego
1 ¢wiczenia rozciggajgce
' rolowanie tkanek z wykorzystaniem rollera/ pitki do automasazu

2. Cwiczenia wzmacniajgce mie$nia posladkowego $redniego

4. Korekcja osi konnczyny dolnej
1 ¢wiczenia stabilizacyjne
) wktadki ortopedyczne (przy nadmiernej szpotawosci)
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ZAPALENIE ROZCIEGNA PODESZWOWEGO

Zapalenie rozciegna podeszwowego charakteryzuje sie
_ bolem zlokalizowanym w obrebie stopy. Zaczyna sie
.‘ R zazwyczaj bardzo niewinnie, niewielkim napieciem i
] \ dyskomfortem najczesciej rano, ktére szybko udaje sie
rozchodzic. Niestety w miare uptywu czasu intensywnosc
/-\/ = W bolu jest duzo wieksza, uniemozliwiajgca bieganie a nawet
i, = chodzenie.
Objawy:
Q B4l na przebiegu tuku
sty podtuznego stopy
0 B4l umiejscowiony w okolicy
piety
0 Najwieksza intensywnosc¢ bolu
rano, przy pierwszych krokach

Przyczyny:
d Obnizony lub zbyt mocno wysklepiony tuk stopy (stopa

ptaska/wydrgzona)
O Nadmierna pronacja (rotowanie stopy do wewnatrz)
0 Gwattowne zwiekszenie kilometrazu biegowego B
Q Nieprawidtowa elastyczno$¢ tylnej tasmy miesniowej 7 MIEDZI ¢ KGHM
Y Diizo bardziei narazeni <a hiecac7ze wvkontiiacv nrace <toiaca




ZAPALENIE ROZCIEGNA PODESZWOWEGO

LECZENIE | POWROT DO BIEGANIA

Bieganie z zapaleniem rozciegna podeszwowego nie jest dobrym rozwigzaniem,
nawet w przypadku akceptowalnego bolu, poniewaz dochodzi do narastania
uszkodzen w obrebie rozciegna i powstawania blizny, ktéra w przysztosci zaburzac
bedzie prawidtowg ruchomosc.

Powrot do biegania mozliwy jest najczesciej w okresie kilku tygodni. W tym czasie
zalecana jest aktywnosSC nieobcigzajgca rozciegna podeszwowego - jazda na
rowerze, ptywanie.

Wyciszenie stanu zapalnego oraz poprawa w zakresie elastycznosci rozciegna i
tylnej tasmy umozliwia powrot do biegania.

PRZYSZEOSC JEST
ZMiEpzI & KGHM



ZAPALENIE ROZCIEGNA PODESZWOWEGO /

PREWENCJA

1. Korekcja ustawienia stop

o

1 Cwiczenia stop

1 Wktadki ortopedyczne (prawidtowe wysklepienie stopy, odcigzenie piety)

2. Poprawa elastycznosci rozciegna podeszwowego oraz tylnej tasmy
miesniowej

1 C¢wiczenia rozciggajgce oraz mobilizacyjne

) automasaz rozciegna podeszwowego

3. Korekta techniki biegu

2 Cwiczenia ukierunkowane na prawidtowa technike biegu

2 Cwiczenia wzmacniajace
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KOLANO BIEGACZA

kosc piszczelowa

Objawy:

Q bdl zlokalizowany w przedniej
czesci stawu, nasilajacy sie
podczas aktywnosci
(chodzenie po schodach)

Q trzeszczenia w stawie

O uczucie niepewnosci/stabosci
w czasie obcigzania konhczyny

Kolano biegacza czyli zespot bdlowy przedniego
przedziatu kolana najczesciej jest wynikiem

O Przecigzenia wiezadta wtasciwego rzepki

A Konfliktu rzepkowo-udowego

Zdarza sie takze, iz b6l w przedniej czesci stawu jest
wynikiem zapalenia kaletki nadrzepkowej lub
poddrzepkowej lub przerostem fatdu maziowkowego.

Przyczyny:

d zaburzenia mechanizmu wyprostnego stawu
kolanowego

= przykurcz m. czworogtowego uda -> zwiekszenie sit
kompresujgcych rzepke do z powierzchnig
stawowg -> chondromolacja rzepki

= przykurcz m. czworogtowego uda -> przecigzenie
przyczepu koncowego - wiezadta wtasciwego
rzepki

PRZYSZEOSC JEST
ZMiEpzI & KGHM



KOLANO BIEGACZA

LECZENIE | POWROT DO BIEGANIA

W wiekszosci przypadkdédw nie jest konieczne catkowita rezygnacja z biegania.
Skuteczne okazuje sie ograniczenie kilometrazu biegowego oraz unikanie odcinkow
pochytych. Ograniczy¢ nalezy przede wszystkim zbiegania.

JednoczeSnie nalezy prowadzi¢ postepowanie ukierunkowane na poprawe
funkcjonowania mechanizmu wyprostnego oraz korekcje osi konczyny dolnej.

Zaleca sie aby program naprawczy trwat okoto 8-12 tygodni, w czasie ktorych
treningi biegowe urozmaica sie inng aktywnoscig fizyczng oraz indywidualnymi
¢wiczeniami.

PRZYSZLOSC JEST
Zmiepzi O KGHM




KOLANO BIEGACZA - PREWENCJA

0 Cwiczenia wzmacniajgce miesni
= miesien czworogtowy uda
= miesSnie posladkowe

) Trening czucia gtebokiego ukierunkowany na poprawe mechanizmow
kontrolujgcych ustawienie rzepki

2 Cwiczenia poprawiajgce elastyczno$é miesnia czworogtowego uda

) Poprawa techniki biegu - ,,otwarcie bioder i wyjscie z pozycji siedzacej”

PRZYSZEOSC JEST
ZMiEpzI & KGHM






CWICZENIA ROZCIAGA JACE
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SHINSPLITS

Shinsplits to zespot ciasnoty przedziatdw
powieziowych, objawiajacy sie bélem w obrebie
wewnetrznej czesci kosci piszczelowej.

Zespol przedniego

przedziaiu Zespot przysrodkowego

przedziaiu Przyczyny:
et el 0 wzmozone napiecie w obrebie miesni
rzedni H 1 H
" L | powiezi
plerczelowe * miesien piszczelowy tylny

= miesien zginacz dtugi palcow

* miesien ptaszczkowaty

O powtarzajgce sie mikrourazy

O zbyt gwattowne zwiekszenie obcigzen
treningowych (poczatkujgcy biegacze,
powrot do biegania po kontuzji)

Objawy:
Q bdl zlokalizowany po wewnetrznej stronie

kosci piszczelowe;
O narastanie bolu w trakcie biegu, duze

nasilenie w trakcie zbiegania PRZYSZL0SC JEST & KGHM



SHINSPLITS

LECZENIE | POWROT DO BIEGANIA

Shinsplits nie wymaga catkowitej rezygnacji z biegania, ale konieczne jest
ograniczenie kilometrazu. W przypadku biegaczy poczatkujgcych nalezy wydtuzyc
przerwy pomiedzy jednostkami treningowymi. W miare ustepowania dolegliwosci
bolowych nalezy zwiekszac kilometraz treningowy okoto 10% tygodniowo.

Shinsplits dobrze reaguje na terapig powigziowa, majaca na celu poprawe Slizgdéw
tkankowych oraz przywrocenie prawidtowego tonusu miesniowego tkanek.

ZMiepzi & KGHM



SHINSPLITS - PREWENCJA

1 Stopniowe zwiekszanie kilometrazu biegowego - zwtlaszcza poczatkujacy
biegacze

0 Cwiczenia rozciagajace przednia i tylng grupe miesni podudzia
) Automasaz miesni podudzia z wykorzystaniem rollera lub piteczki do masazu

2 Cwiczenia wzmacniajace przednia i tylng grupe miesni podudzia

PRZYSZEOSC JEST
ZMiEpzI & KGHM
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CWICZENIA WZMACNIA JACE




CWICZENIA ROZCIAGA JACE
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PRZYSZLOSC JEST
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DZIEKUJEMY ZA UWAGE!
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