
Abstrakt 

Femoroacetabulární impingement syndrom (FAI) je poměrně mladá ortopedická jednotka a dle 

aktuálních odborných studií označována jako jeden z významných součinitelů degenerativních 

změn kyčelního kloubu. V současné době je jednou oblastí zkoumání příčin FAI  výzkum 

věnující se  zaznamenávání pohybu pomocí kinematické analýzy a sledování samotného 

kyčelního kloubu, pánve a páteře. Biomechanická a kineziologická provázanost spino­

pelvického komplexu a kloubů dolní končetiny nás vedla k výběru tématu pro tuto diplomovou 

práci. Cílem  experimentální  práce bylo objektivizovat pohyby hlezna a nohy při chůzi u 

pacientů s FAI a porovnat se zdravou kontrolní skupinou. Data byla naměřena pomocí 3D 

kinematické analýzy Qualisys,  vyhodnocena  v softwaru  Qualisys  Track  Manager  2020.03  a 

statisticky zpracována. Při stojné fázi kroku jsme hodnotili pohyb hlezenního kloubu v sagitální 

rovině, pohyby zadonoží v rovině frontální a rotaci nohy vůči směru chůze. Dále byly 

hodnoceny také základní parametry chůze a pasivní rozsahy pohybu v kyčelním kloubu. Do 

studie bylo zařazeno 15 probandů s FAI syndromem diagnostikovaným pomocí zobrazovacích 

metod a 15 asymptomatických probandů s klinicky  fyziologickým nálezem na kyčelních 

kloubech. Mezi oběma výzkumnými skupinami byl prokázán signifikantní rozdíl v rotaci nohy 

vůči směru chůze, v pohybu hlezenního kloubu v sagitální rovině a v pasivním rozsahu pohybu 

kyčelního kloubu.  U skupiny FAI byla objevena významně větší zevní rotace nohy a nižší 

průměrný úhel pohybu hlezenního kloubu při  stojné fázi  kroku  v porovnání s kontrolní 

skupinou.  Zároveň měli probandi s FAI menší rozsah pohybu flexe, abdukce a vnitřní rotace 

kyčelního kloubu než kontrolní skupina.  

 

 

 

 


