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Czy urazy barku u tenisistow moga by¢ zwigzane
z utrata zakresu ruchomosci rotacji wewnetrznej
w stawie ramienno-topatkowym?

maciej - 23 stycznia, 2025

Bark to najbardziej ruchomy staw w ludzkim ciele. Budowa anatomiczna tego obszaru warunkuje
stabilnos¢ z jednoczesnym rozlegtym zakresem ruchomosci we wszystkich ptaszczyznach.

W sportach, w ktorych dochodzi do powtarzalnych ruchéw miotanych konczyna gdérna nad gtowa,
oba parametry - mobilnosc¢ i stabilnos¢ musza zachowywac¢ réwnowage. Podczas gry w tenisa bark
jest jednym z najbardziej narazonych rejonéw ciata na wystepowanie urazéw z przeciazenia.
Badania sugeruja, ze kompleks barkowy jest najczestsza lokalizacja urazéw konczyny gdérnej

u tenisistow. Bol barku wystepowat u 24% tenisistow wyczynowych w wieku 12-19 lat, a u bytych

tenisistow senioréw (powyzej 35 lat) czestosc¢ jego wystepowania wzrosta do 50%. [1, 2, 3]

Czestym zjawiskiem u osdéb, ktére uprawiajg ten sport, jest deficyt rotacji wewnetrznej w stawie ramienno-
topatkowym (GIRD - glenohumeral internal rotation deficit), ktéry wystepuje z jednoczesnym zwiekszeniem
rotacji zewnetrznej réwniez w tym stawie. Rdéznice w zakresie ruchu dotyczg kohczyny dominujacej - miotajgcej,
wzgledem konhczyny przeciwnej i wynikaja z adaptacji uktadu miesniowo-szkieletowego. Adaptacje te dotycza
dostosowywania sie kosci ramiennej w trakcie rozwoju szkieletu kostnego u rosngcych mtodych sportowcéw
wykonujacych ruchy miotane nad gtowa, a takze wystepujg w tkankach miekkich réwnolegle ze starzeniem sie
graczy, takie jak pogrubienie tylnej czesci torebki stawowej, czy zwiekszenie sztywnosci miesni w odpowiedzi

na wielokrotne obcigzanie. [4, 5, 6]
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Rotacja wewnetrzna (zdjecie po lewej) i rotacja zewnetrzna (zdjecie po prawej).

Badacze wyrdznili dwa typy GIRD - wersje anatomiczng i patologiczng. Zjawisko to od lat jest przedmiotem
badan, poniewaz uwaza sie je za czynnik predysponujgcy do kontuzji barku w przysztosci. Pomiaréw dokonuje
sie przy uzyciu goniometru, mierzac bierny zakres ruchu (badacz wykonuje ruch, a osoba badana pozostaje
bierna) w ptaszczyznie topatki, przy 90° odwodzenia ramienia, 90° zgiecia w stawie tokciowym i ustabilizowane;j
topatce. Wariant anatomiczny charakteryzuje sie ograniczeniem rotacji wewnetrznej przy jednoczesnym
zwiekszeniu rotacji zewnetrznej, co sprawia, ze catkowity zakres ruchu, jakim jest suma obu rotacji (TROM -
total range of motion) jest rowny w obu koficzynach. Drugi wariant, okreslany jako patologiczny obejmuje
zmniejszenie rotacji wewnetrznej o wiecej niz 18°, a catkowity zakres ruchu jest ograniczony o ponad 5°.
Badania wykazaty, ze osoby z deficytem catkowitego zakresu ruchomosci wynoszgacym 5° lub wiecej wzgledem

strony przeciwnej, notowali 2,5-krotnie wieksze ryzyko urazu barku. [4, 7, 8]
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Jesli suma zakresdéw obu rotacji jest symetryczna w obu stawach ramienno-topatkowych, to fakt zmniejszonej
rotacji wewnetrznej nie powinien by¢ rozpatrywany w kategoriach patologii. Postepowanie majace na celu
zwiekszenie zakresu ruchu w takiej sytuacji jest niewskazane, poniewaz zdaniem badaczy, moze prowadzi¢

do nadmiernej ruchomosci, potencjalnie zwiekszajgc obcigzenie otaczajgcych tkanek miekkich. [4,7, 8]
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Z tego wzgledu tak wazne jest doktadne badanie i analiza konkretnego przypadku przed podjeciem jakiejkolwiek
interwencji. Cwiczenia rozciggajace tylng czes$¢ barku, zgodnie z publikacjami naukowymi stanowig standard

w ramach zachowawczego (nieoperacyjnego) leczenia deficytu zakresu ruchomosci rotacji wewnetrznej

w stawie ramienno-topatkowym, pod warunkiem, ze deficyt ten zostanie zaklasyfikowany jako patologiczny,

a nie anatomiczny. Jak wynika z powyzszego tekstu, w pierwszej kolejnosci takie postepowanie powinno zostac

skonsultowane ze specjalista zajmujgcym sie badaniem funkcjonalnym i usprawnianiem w ramach
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postepowania zachowawczego, czyli z fizjoterapeuty. [9]
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