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SAZETAK

U radu je prikazana vaznost rotatorne mansete na
funkcionalnost ramenog obruca u Zivotu covjeka.
Prikazana je svrha i klju¢ne moguénosti iste u
svrhu uporabljivosti 1 korisnosti u svakodnevnim
aktivnostima. Naglasak rada stavljen je na jacanje
rotatorne mansete, kako bi se prikazala njena
uloga najpokretljivijeg zgloba ljudskog tijela na
korisnost i mogucnost u sportskim izvedbama i
Zivotnim izazovima. Problem rotatorne mansete
moze biti posljedica znacajne ozljede ramena ili
progresivne degeneracije ili istroSenosti tkiva
tetive.

Kljucne rijeci: rotatorna manseta, vjezbe jacanja,
rehabilitacija rotatorne mansete

ABSTRACT

This article shows the importance of the rotator
cuff on the functionality of the shoulder girdle

in human life. The purpose and key possibilities
of the same are presented for the purpose of
usability and usefulness in everyday activities.
The emphasis of the article is on strengthening the
rotator cuff, in order to show its role of the most
mobile joint of the human body on the usefulness
and possibility in sports performances and life
challenges. Problem rotator cuff disease may

be the result of either a substantial injury to the
shoulder or to progressive degeneration or wear
and tear of the tendon tissue.

Keywords: rotator cuff, strengthening exercises,
rotator cuff rehabilitation

1.UVOD
1. INTRODUCTION

Rotatorna manseta je tetivno-misi¢na ovojnica
koju sacinjavaju Cetiri miSic¢a: subskapularis,
supraspinatus, infraspinatus i teres minor. Sva
Cetiri miSi¢a polaze s lopatice i1 hvataju se

na kostane izbocine nadlakti¢ne kosti (slika

1). Rotatorna manseta kljucna je struktura
ramena. Glavna funkcija mansete je dinamicka
stabilizacija glave nadlakti¢ne kosti. OStec¢enje
jednog od navedena Cetiri miSi¢a bitno smanjuje
funkciju ramena, odnosno ruke.

Zbog svog polozaja i funkcije najcesce dolazi
do ostecenja tetive supraspinatusa (oko 90%),
izolirano ili u kombinaciji s infraspinatusom.
Tetiva subskapularisa manje je podlozna
ostecenjima, pogotovo izoliranoj rupturi [1].

ljudskog tijela. Tom asocijacijom, zbog svoje
kompleksnosti, moguénosti amplituda i smjerova
svog pokreta, snaznosti u istim pokretima u
najzahtjevnijim kretnjama, izloZen je stresu.
Sumacijom mikrotrauma, a time i ozljedama,
pogotovo kod intenzivnih sportskih pokreta

(npr. kod tenisa, stolnog tenisa, vaterpola,
plivanja, bacacke atletske discipline atletike,
skakaca motkom, rukometa, odbojke, kosarke,
veslanja...) [2].

Ostecenja se dogadaju i kod zanimanja koja
zahtijevaju ponavljajuée pokrete ruke iznad razine
ramena kao $to su spremacice, soboslikari, zidari,
automehanicari, gudaci ili ljudi koji svojom
snagom ruku moraju nesto pritegnuti, povu¢i ili
gurati, kao i kod ozljedivanja, padova na rame,
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saobracajnih nezgoda gdje je ozlijeden rameni
obrug, postoperativnih stanja, kalcificiraju¢ih
tendinitisa, smrznutog ramena, ruptura tetiva
rotatorne mansete [3].

Prikazom vjezbi i trenaZera specificnom kretnjom
i pozicijom potaknulo bi se upravo rotaciju
mansete ramenog zgloba. S odredenim brojem
ponavljanja tonusom i tehnikom omogucilo bi se
jacanje u izometrickom ili dinamickom sistemu
vjezbanja. Ovisno od stupnja boli, pokretljivosti

i trenutne sposobnosti ispitanika vjezba se u cilju
kona¢nog tonusa, snage, izdrzljivosti, time 1 opée
funkcionalnosti iste.

Prikazom vjezbi i prikazom razli¢itih metoda
izvode se funkcionalne strukture pokreta tijekom
kojih se na razne nacine kombiniraju izometricke,
koncentri¢ne, ekscentri¢ne kontrakcije sa
statickim i dinami¢kim istezanjem misSic¢a. Vjezbe
predstavljaju i metodu kojom se relaksibilnos¢u

i elasticno$¢u misica istovremeno povecava
jakost, unapreduje ,,balans jakosti* (odnos izmedu
agonista i antagonista) i poboljSava stabilnost
zgloba.

Stoga je osnovni cilj ovoga rada prikazati kako
pravilno raditi odredene vjezbe uz pomo¢
razliCitih trenazera.

PRIKAZ ODOSTRAGA

PRIKAZ SPRIJEDA

1-SUPRASPINATUS
2-TERES MINOR

3-INFRASPINATUS
4-SUBSCAPULARIS

Slika 1 4 glavna misi¢a rotatorne mansete

Figure 1 4 main muscles of the rotator cuff
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Slika 2 Glavne komponente zgloba

Figure 2 Main components of the joint

2.VJEZBE KOJE SE MOGU IZVODITI

2. EXERCISES THAT CAN BE
PERFORMED

Kada se radi o vjezbama kojima se zeli vratiti
prvobitno stanje ramena ili sprijeciti buducu
ozljedu, mora se fokusirati na vjezbe kojima ce se
ojacati rotatore i stabilizirati ramena kao i biceps
brachii misice.

Funkecija rotatorne mansete u cijelosti je
viSestruka. Svi misi¢i zajedno povlace glavu
humerusa u glenoid ¢ineci efekt konkavne
kompresije. Misi¢i osiguravaju balans u kojem
svaka aktivnost pojedinih misic¢a ili dijelova
misic¢a, dovodeci ruku u odredeni polozaj, moze
promijeniti smjer i vrstu djelovanja drugih misica
ili njihovih pojedinih dijelova.

ko

Slika 3 Pasivno istezanje — manualna terapija

Figure 3 Passive stretching - manual therapy
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Na taj na¢in neki misici, ovisno o svojem
polozaju, mogu imati potpuno razli¢itu funkciju
u razli¢itim polozajima ruke. Pojedina¢nim
djelovanjem miSica rotatorne mansete postize se
rotacija humerusa u odnosu na scapulu (lopaticu)

[4].

2.1. KAKO TERAPEUT MOZE
POMOCI?

2.1. HOWATHERAPIST CAN
HELP?

Vazno je krenuti s pravilnim tretmanom za
tendinitis na vrijeme. Degenerirana tetiva koja

se ne lijeCi moZe se poceti suzavati i uzrokovati
ozbiljnije stanje. Terapija moze biti vrlo uspjesna
u lije¢enju akutnog ili kroni¢nog tendinitisa i
impingement sindroma ramena.

* Smanjenje bolova - terapeut ¢e pomoci
identificirati i izbje¢i bolne pokrete kako bi
se upaljena tetiva mogla izlijeciti. Mogu se
primijeniti fizikalne procedure kao §to su
krioterapija, elektroterapija, ultrazvuk itd.

*  Manualnu terapiju - terapeut koristi
spacijalne manualne tehnike, njezne kretnje
zgloba, masazu mekog tkiva i rastezanja ramena
da se rame vrati u skladni rad sa skapulom
(slika 3)

* Vjezbe u rasponu pokreta - terapeut
pomaze i uci pacijenta vjezbanju (slika 4) koje
¢e mu pomo¢i kod izvedbe pravilnih pokreta
ramena, tako da se moze vratiti u normalnu
funkciju kao $to je npr. dizanje predmeta.

* Vjezbe jacanja - terapeut odreduje koje su
vjezbe za jacanje (slika 5) i poveéanje amplitude
(slika 6) odgovarajuce, ovisno o specificnom
stanju. Koriste se utezi, Stapovi, loptice,
rastezljive trake 1 druge vrste sportskih rekvizita
kako bi se aktivirali slabiji misici.

Preporu¢enim vjezbanjem ubrzava se
funkcionalnost rotatorne mansete. [zborom
vjezbi prvo staticke ili izometricke kontrakcije
pa dinamickim vjezbama uz pomo¢ rekvizita

i dodatnih optere¢enja pomaze se prirodnost
pokreta i odrzavanje uporabljivosti iste.

Slika 4 Pasivna abdukcija

Figure 4 Passive abduction

Slika 5 Rekonstrukcija ramena vjeZbom s gumom

Figure 5 Reconstruction of the shoulder with a rubber
exercise

Slika 6 Povecanje amplitude

Figure 6 Amplitude increase
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Slika 7 Izometricke ili staticke vjezbe loptom
Figure 7 Isometric or static ball exercises

Slika 8 Dinamicke vjezbe s buéicama

Figure 8 Dynamic dumbbell exercises

3.PRIMJERI VJEZBI
REHABILITACIJE 1 JACANJA
ROTATORNE MANSETE

3. EXAMPLES OF REHABILITATION
AND STRENGTHENING OF
ROTATOR CUFF EXERCISES

Prije samog pocetka vjezbanja ozlijedene
rotatorne mansete i dijagnostike ozljede ucini
se plan i program vjezbanja koji se sastoji od
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broja serija, broja ponavljanja pojedine vjezbe
i vremena izometrike u prvoj fazi rehabilitacije
(slika 7).

Sve ove vjezbe su prikazane da se vidi kako raditi
vjezbe za jaCanje ramenog obruca. Pritom treba
naglasiti da su ovo vjezbe koje slijede nakon
izometrickih ili statickih vjezbi, vjezbi s loptom

i Stapom kao rehabilitacijskih vjezbi. Kona¢no

na kraju dolaze vjezbe s gumama, buc¢icama

i Stangama za pravu funkciju i snagu ramene
muskulature (slika 8).
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4. ZAKLJUCAK
4. CONCLUSION

Vazna je spoznaja da je bol u ramenu jedna od
najéesc¢ih tegoba kostano-misi¢nog sustava.
Nastaje zbog ozljede, upale ili degenerativnih
promjena samog zgloba, tetiva, ligamenata i
struktura u okolini zgloba, ili je pak posljedica
prenesene boli i to najéescée iz podrucja vratne
kraljeznice. Od navedenih uzroka, do bolova u
ramenu u najvecem broju slucajeva dolazi uslijed
ozljede tetiva rotatorne mansete.

Misi¢i rotatorne mansete odgovorni su za

rameni pokret. U kretnji adukcije, odnosno
pomicanja prema sredisnjoj liniji tijela i unutarnje
rotacije sudjeluje subskapularis. Kod vanjske
rotacije sudjeluju infraspinatus, teres minor i
supraspinatus, a zajedno s miSicem deltoideusom
sudjeluju 1 u abdukciji ramena odnosno odmicanju
ruke od tijela. Vaznu ulogu u normalnoj funkciji
ramenog zgloba imaju i brojne burze (sluzne
vrece) koje se nalaze oko zglobne cahure, a
umanjuju trenje okolnih tetiva prilikom izvodenja
kretnji.

Prikazanim vjezbama rehabilitacije mogu se
prevenirati ili ubrzati izljeCenja povreda rotatorne
manSete.
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