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Wstep

Staw rzepkowo-udowy odpowiada za przenoszenie sit z miesnia czworogtowego
na staw kolanowy. Bloczek kosci udowej oraz wiezadto MPFL petnig kluczowa role
w prowadzeniu i stabilizacji rzepki. Dysplazja bloczka zaburza biomechanike,
zwiekszajac ryzyko niestabilnosci, bolu i urazéw. Kat bruzdy miedzyktykciowe;j jest
miarg stosowang w ocenie biomechanicznej konczyny dolnej, a jego zmiany moga
wptywaé na sposdb obcigzania ztozonego tancucha kinematycznego konczyny
dolnej oraz uktadu miesniowego. Jednym z kluczowych obszaréw analizy jest
stabilnos¢ postawy ciata, ktéra odgrywa istotng role w codziennych
aktywnosciach oraz w profilaktyce i leczeniu schorzen uktadu miesniowo-
szkieletowego

Cel pracy

Ocena mechanizmu utrzymywania pionowej postawy ciata i zakresu ruchu
w stawach kolanowych u kobiet z dysplazjg bloczka ko$ci udowej w pordwnaniu
z kobietami bez stwierdzonej dysfunkcji.

Materiat

Badaniem objeto 20 kobiet w wieku 19-32 lat, wszystkie rekreacyjnie aktywne,
bez urazéw, operacji czy bélu stawoéw kolanowych. Grupa byta jednorodna pod
wzgledem pfci, wieku i aktywnosci fizycznej.

Metody

Przeprowadzono pomiary kata bruzdy miedzyktykciowej (RUSI), ocene
stabilografii (K-Force) i zakresu ruchu (ROM) z uzyciem goniometru. Dane
analizowano statystycznie testami Shapiro-Wilka, U Manna—Whitneya
i Spearmana.

Wyniki

Nie stwierdzono istotnych réznic w dtugosci sciezki CoP (TL) ani w zakresie ruchu
w stawach kolanowych miedzy grupami. Nie wykazano korelacji pomiedzy katem
bruzdy a parametrami funkcjonalnymi.

Whioski

Dysplazja bloczka nie wptywa istotnie na parametry stabilograficzne ani zakres
ruchu u mitodych, aktywnych kobiet. Postawione hipotezy nie zostaty
potwierdzone. Wymagana jest dalsza analiza w wiekszych grupach.



