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Postklinisch FYSIOTHERAPEUTISCH Revalidatieprotocol mediale patellofemorale ligament (MPFL)
1.  Doel

Het op eenduidige wijze uitvoering geven aan de postklinische fysiotherapeutische behandeling na een reconstructie van het mediale patellofemorale ligament.
2.  Toepassingsgebied

Fysiotherapie in de eerste lijn
3.  Werkwijze
3.1  Algemeen

	Week 0-1
	Onbelast/aantippend belast mobiliseren met hulpmiddel en mbv scharnierbrace in extensie (0º flexie)

	Week 1-4
	Opbouwend belast mobiliseren met hulpmiddel van aantippend tot volledig belast ogv reactiviteit knie, stabiliteit (goede actieve extensie), pijn en looppatroon met scharnierbrace in 30º/60º/90º flexie (zie schema hieronder). 

Let op: Geen belaste rotaties

	Week 4-6
	Afbouwen hulpmiddel, volledig belast mobiliseren in scharnierbrace 90º flexie

	Week 6 en verder
	Volledig belast mobiliseren zonder scharnierbrace





ROM scharnierbrace:




Week 0-1:

in extensie (0º flexie)




Week 1-2:

30º flexie





Week 2-3:

60º flexie




Week 3-6: 

90º flexie




Week 6 en verder:
Brace af

De patiënt mag de ROM knie onbelast (geen weerstand, gesloten keten) oefenen tussen flexie-extensie 0-90 zonder scharnierbrace vanaf dag 1 (heel slides).
3.2  Revalidatieschema
	Fase
	Doelen
	Therapie & Training

	Fase 1

(week 0-1)

‘groene vlaggen’


	Pijnbestrijding en ontstekingsreactie controleren

Voorschrift

Looppatroon

Onderhouden/bevorderen ROM

Klinimetrie

Goede wondgenezing. Willekeurige aanspanning m. quadriceps

Matige hydrops/synovitis
	Cryotherapie en oefentherapie

Scharnierbrace wordt 24 uur per dag gedragen

ROM week 1: 0-90 uit scharnierbrace

Onbelast/aantippend belast mobiliseren met scharnierbrace en krukken

Oefentherapie, heel slides, passieve mobilisatie ook patellofemoraal (caudaal-craniaal)
MSE quadriceps, hamstring, gluteus

VAS, PSK, ROM

	Fase 1

(week 1-6)
‘groene vlaggen’


	Pijnbestrijding en ontstekingsreactie controleren

Voorschrift

looppatroon

Onderhouden/bevorderen ROM

Optimaliseren/bevorderen kracht

Optimaliseren stabiliteit

Klinimetrie

Goede wondgenezing. Geen pijn in de knie bij belaste oefeningen in fase 1.

Goede actieve stabiliteit, goede extensie. Actief dynamisch looppatroon zonder krukken. Kwalitatief goede uitvoering van de stabiliteits- oefeningen in fase 1.


	Cryotherapie en oefentherapie

Na week 1 opbouwend belast mobiliseren obv reactiviteit knie, goede extensie en actieve stabiliteit in scharnierbrace. Let op: geen belaste rotaties.

Na week 4 gebruik krukken afbouwen ogv reactiviteit knie, goede extensie en actieve stabiliteit in scharnierbrace.

ROM scharnierbrace instellen zoals aangegeven in het schema

Oefentherapie, heel slides, passieve mobilisatie ook patellofemoraal (caudaal-craniaal)


Isometrische en concentrische krachttraining, MSE quadriceps, hamstring, gluteus.

Gesloten keten oefeningen binnen ROM scharnierbrace

Stabiliteitstraining (in scharnierbrace) Voor-achterwaarts en zijwaarts (geen rotaties).

VAS, hydropsmeting, ROM, PSK

	Fase 2
(week 6-12)

‘groene vlaggen’


	Voorschrift

Bevorderen/optimaliseren ROM

Optimaliseren/bevorderen kracht/stabiliteit

Klinimetrie

Geen hydrops/synovitis. Goede actieve stabiliteit, flexie is nagenoeg volledig.

Alle oefeningen in fase 2 worden correct uitgevoerd en geven geen ontstekingsreactie


	Afbouwen scharnierbrace.

Na week 6 mag de ROM geoptimaliseerd worden

Bij een ROM van 110º is het toegestaan om te starten met fietsen (hometrainer).

Kracht en stabiliteit mag opgebouwd worden zonder dat er toename van klachten optreedt.

Open en gesloten keten (squats tot max 70º).

Hardlopen en sprongvormen mogen opgebouwd worden na week 10 bij afwezigheid van hydrops/synovitis en een goede actieve stabiliteit

VAS, hydropsmeting, ROM, PSK

	Fase 3
(week 12-16)
‘groene vlaggen’


	Bevorderen/optimaliseren ROM

Optimaliseren/bevorderen kracht/stabiliteit

Klinimetrie

Volledige ROM zonder pijn, geen ontstekingsreactie meer aanwezig. Kracht minimaal 70% ivm contralaterale zijde.


	Opbouwen ROM naar maximaal.

Kracht/uithoudingsvermogen en stabiliteit mag opgebouwd worden naar maximaal zonder dat er toename van klachten optreedt.

VAS, hydropsmeting, ROM, PSK, LSI



	Fase 4

(week 16 en verder)
	Return to sport
	Volledige ROM zonder pijnklachten, LSI kracht van 80% of meer


4.  Begrippen
ROM 
Range of motion
VAS
Visual analoge scale
PSK
Patiënt specifieke klachten

MSE
Muscle setting exercises
LSI

limb symmetry index
5. Bijzonderheden

Geen

6. Bijbehorende documenten

PSK
7. Literatuur
https://www.clinicalkey.com/#!/content/playContent/1-s2.0-S1877056815003266?returnurl=null&referrer=null

https://www.medinova.com/client/medinova/upload/pdf/verwijzers/porthofysio20-MPFL.pdf

http://www.orthowashington.com/pdf/mpfl-repair-protocol.pdf

