PRI MA DELLGOGI NTERVENT«)

Preparazione psicologica del pazientea | | 6 i n ¢dalla viabiltazione.
Scelta del momento per effettuarel 6 i nt enrapperroad | 6 i ndale r v a
trauma, alle condizioni del ginocchio ed alle esigenze del paziente.

IN CASO DI TRAUMA ACUTO O SUBACUTO (entro 30 gq):

U CONTROLLO DEL DOLORE E GONFIORE

- Applicazione della borsa del ghiaccio per
circa 30 minuti piu volte al di (Fig. 1).

- Farmaci antiinfliammatori non steroidei
(solo dietro prescrizione medica)
- Fasciatura da togliere durante gli esercizi

U RECUPERO DELLG6G ARCO DI MOVI MENTO COMPF

- Estensione e flessione del ginocchio:
Passiva (Fig.6aellper | 6 e s Fig. 8 per laflessione);
Attiva(Fig. 7per | 0 e Fig. A ger loflessione)

U NORMALIZZAZIONE DELLA DEAMBULAZIONE

- Deambulazione con stampelle e carico parziale

- Deambulazione davanti allo specchio per evidenziare errori

- Non camminare a ginocchio rigido ma estenderlo nella fase di
carico (Fig. 2) e fletterlo quando si avanza (Fig. 3)

- Chiedere al medico quando lasciare le stampelle.




IN CASO DI LESIONE CRONICA (oltre 30 dq):

Oltre agli esercizi sopraindicati € utile che il paziente ricerchi:

U RECUPERO DELLA FORZA MUSCOLARE
del quadricipite e dei flessori [ad es. bicicletta o cyclette (Fig. 4),
e altri esercizi quali piscina, pressa, step ecc.

Prima dell|l i ntervento il paziente de

- Arco di movimento
- Traslazione tibiale anteriore (artrometro KT-1000)

- Forza muscolare (con dinamometro isocinetico Cybex in
concentrica ed eccentrica) con adeguata preparazione.




12 - 32 SETTIMANA POSTOPERATORIA

U BORSA DEL GHIACCIO sul ginocchio (20 minuti per volta, per 6 volte al di).

U FLESSO-ESTENSIONE DEL PIEDE
(caviglia e dita) (Fig. 5)
ogni 30 minuti per 5 minuti.

U ESTENSIONE COMPLETA del ginocchio.

- Passiva ponendo il calcagno sopra uno
spessore (es. asciugamano arrotolato)
ogni ora per 5-10 min. (Fig. 6a)

- Attivo/passiva ponendo un asciugamani o
un lenzuolo sotto la pianta del piede tirando
verso di se la punta del piede e spingendo
il ginocchio verso il piano del letto contraendo
fortemente il quadricipite (Fig 6¢)

- Attiva su piano inclinato (contraendo
il quadricipite, in modo da abbassare
il ginocchio verso il piano del letto)

(Fig. 7)

supporto



U CONTRAZIONI ISOMETRICHE QUADRICIPITE

-Contrazione del quadricipite con-I| 0a
mente con | 6altro |l ato (5 minuti ogn
Mettere la mano sopra il muscolo per sentire la contrazione.

- Elevazioni ad arto completamente esteso per 10 minuti 4-5 volte al di
[alzare lentamente 'arto a circa 20 cm dal piano del letto tenendo
la posizione per circa 5 secondi alternati a periodi di riposo di 5 second..

(Fig. 8)].

u FLESSIONE del ginocchio:

- Su tavoletta per 10 minuti
ogni 2-3 ore fino a 90 entro la prima
settimana (Fig. 9).

¢ Attivamente in caso di ricostruzione con tendine rotuleo.

e Passivamente (trazionando con le mani sulla coscia) per 15 giorni in caso di
ricostruzione con i tendini Semitendinoso e Gracile a partire dal 10 giorno

postoperatorio

Fig. 9

U DEAMBULAZIONE:
- con stampelle e carico inizialmente
parziale poi come tollerato (Fig 10)

U GINOCCHIERA:
L'impiego di una ginocchiera articolata post-operatoria € consigliato solo

in caso di altre lesioni legamentose associate o di sutura meniscale, e
dovra essere regolata dal medico.

Loarco di movi mento dopo 7 giqr
almeno 0-90°. E' fondamentale eseguire un controllo medico dopo
una settimana dall'intervento.




|| 32 - 62 SETTIMANA POSTOPERATORIA

Eseguire un controllo medico prima di iniziare questa fase.
I movimento del ginocchio deve essere completo, cioé del tutto
uguale al ginocchio sano entro la 62 settimana postoperatoria

U BORSA DEL GHIACCIO dopo tutti gli esercizi e la sera prima di coricarsi.

U DEAMBULAZIONE con carico in aumento progressivo, come tollerato, con 1
o 2 stampelle. Progredire ad una deambulazione normale entro 4-5 settimane.
Utile camminare davanti ad uno specchio ricercando I'estensione completa del
ginocchio in fase di appoggio, e la flessione in fase di oscillazione. La
deambulazione deve avvenire senza zoppia, altrimenti € preferibile continuare
ad usare la stampella. In media si lasciano entrambe le stampelle dopo il
primo mese alla 42-52 settimanad al | 6i nt er vent o

U ESTENSIONE completa del ginocchio:

- Passiva da prono con la rotula sul bordo
del tavolo per 8-106(Fig. 11) (in caso
di difficolta si possono aggiungere, su
prescrizione medica, dei pesi sul
calcagno variabili da caso a caso) Fig. 11

- Continuare gli eserciziper| 0 e s t edella 12-@3%settimana postoperatoria

U FLESSIONE completa del ginocchio

- Attiva su tavoletta con pressione
manuale anteriore sotto il ginocchio (Fig. 12) (
fino a raggiungere la flessione completa ’

- Continuare gli esercizi per la flessione Y,
raggiungendo i 120 .

Fig. 12



u ESERCIZI DI RINFORZO MUSCOLARE

- Elevazioni a ginocchio completamente
esteso con peso sulla coscia (2-3 Kg)
(sollevare arto di 20 cm per 10" per 20
ripetizioni 3 volte/di) (Fig. 13).

- Piegamenti fino a 45 di flessione(mini-squat)
su entrambe le ginocchia (Fig. 14),
appoggiandosi alle stampelle o a due sedie
(10 ripetizioni lentamente 2-3 volte/di).

- Contrazioni quadricipitali (90 - 45 ) sul bordo
del letto senza pesi, e senza estendere oltre 45
(Fig. 15).

e ————
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Fig. 15
- Alzate sulle punte dei piedi - Flessione del ginocchio stando
(esercizio per il polpaccio) in piedi, prima senza, poi con
(Fig. 16) un peso (Fig. 17)




U MOBILIZZAZIONE DELLA ROTULA

- Mobilizzazione passiva della rotula nelle
quattro direzioni, a ginocchio esteso
2-3 volte al giorno per circa 5 minuti (Fig. 18)

U CO-CONTRAZIONI
A ginocchio flesso 60 contrarre
simultaneamente il quadricipite e i
flessori appoggiando le mani sulla
muscolatura per percepirne l'effettiva
contrazione. (Fig. 19)

Fig. 19

U PISCINA dalla fine della 327 42 settimana si possono fare i seguenti esercizi
in acqua: camminare avanti e indietro (Fig. 20), alzate a gamba tesa (Fig.
21), rinforzo flessori (Fig. 22).

e

Fig. 21 Fig. 22




Movimento della cyclette con acqua jogger dove non si tocca (Fig 23),
rinforzo adduttori (Fig. 24) e abduttori (Fig. 25)

Fig. 23 Fig. 24

U CYCLETTE
10 minuti 2-3 volte/di, lentamente e
senza resistenza, con sellino ad altezza
regolare, pedalando con la punta dei piedi

(Fig. 4).




