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PRZEDMOWA

Wzrost kosztéw w dziedzinie zdrowia publicznego jest pod-
stawowym problemem planistow. Skuteczna opieka w domu
taka, jaka istnieje juz w wielu o$rodkach, pozwala na zapewnie-
nie odpowiedniego leczenia przewlekle choremu w domu,
a zarazem na zmniejszenie wydatkow.

Broszura ,Leczenie domowe schorzen reumatycznych”,
ktorej pierwsze wydanie ukazafto sie w 1965 r., zostata przez
autora catkowicie przerobiona i uzupetniona o zaktualizowang
wiedze. Wskazuje chorym jak mozna sobie poméc, a réwniez
jakie metody lecznicze sg do zastosowania w warunkach
domowych. ZapomnieliSmy bowiem o tej starej wiedzy. Ktory
z czytelnikdw wie jeszcze jak robi sie oktady, kiedy sg wskaza-
nia do gorgcych, a kiedy do zimnych? Broszura przypomina
i racjonalizuje te wiedze. Stara sie tez odnowi¢ zainteresowanie
i zamitowanie do wykonywania uznanych za niemodne
zabiegéw domowych.

Dr Kaganas przekazat swoje wielkie doswiadczenie osobiste
w dziedzinie nauczania i opieki nad chorym. JesteSmy
wdzieczni za starania i precyzje, z jakg przedstawit temat i duze
zalety dydaktyczne tekstu. Podzigkowania sktadamy jego corce
p. Evie Spaini-Kaganas za wspodfprace, w szczegdlnosci za
oprawe graficzng tekstu.

Dr Georgio Rezzonico
Przewodniczgcy Szwajcarskiej
Ligi Walki z Reumatyzmem



WSTEP

Pierwsze wydanie zostato nie tylko unowoczesnione, ale tez
rozszerzone o rozdziat na temat chordb reumatycznych
pozwalajacy czytelnikowi lepiej zrozumiec¢ istote zabiegdw.

Wskazowki dotyczace leczenia w domu nie mogg jednakze
zastgpi¢ badania lekarskiego, wprost przeciwnie! Postawienie
rozpoznania to konieczny warunek rozpoczecia terapii. Wiele
zabiegdw ambulatoryjnych stosowanych w szpitalu lub
w zaktadzie fizjoterapii mozna wykonywac¢ takze w domu.
Broszura objasnia, jak to sie robi.

dr Girsas Kaganas
Przewodniczgcy Balijskiego
Zwigzku do Walki z Reuma-
tyzmem

Dyrektor ,,Schmerzklinik
Kirschgarten“ w Bale

CZYM JEST REUMATYZM?
WIADOMOSCI OGOLNE

Choroby reumatyczne wystepujga powszechnie. Dotyczg
ukfadu ruchu: kregostupa, stawdw, miesni, sciegien. Okre$lenie
zreumatyzm” pochodzi od greckiego ,rheo”- ptyng¢. Starozytni
lekarze zaobserwowali, ze niektdére choroby rozprzestrzeniajg
sie z jednego stawu na drugi. Wierzono wiec w istnienie cieczy
— dobrych i ztych ptynéw przeptywajgcych w ciele - od ktdrych
zalezato zdrowie lub choroba.

W potocznym jezyku przez reumatyzm rozumie si¢ ostre
bole stawéw obwodowych, kregostupa Ilub miesni. Postep
w badaniach lekarskich wykazat, ze przebieg chordb
reumatycznych jest bardziej ztozony niz przypuszczano. Ich
obraz kliniczny jest rézny. Niektére bodle reumatyczne
zmniejszajg swe nasilenie lub ustepuja bez leczenia. Inne moga
prowadzi¢ do inwalidztwa. Ws$réd choréb reumatycznych nalezy
wyrdzni¢ chorobe zwyrodnieniowg, grupe chordb o charakterze
zapalnym oraz reumatyzm tkanek migkkich.

CHOROBY ZAPALNE
Moga dotyczy¢ stawdéw obwodowych lub stawéw kregostupa.

Reumatoidalne zapalenie stawéw (RZS) dotyczy bfony
maziowej, ktéra wysciela od $rodka torebke stawowg. Btona
maziowa obrzeka i rozrasta sie stopniowo niszczgc chrzgstke
a nawet ko$¢. Zmiany zapalne dotyczg wielu stawdéw, a takze
catego organizmu. Wystepuje sztywnos$é poranna stawow, state
poczucie zmeczenia, niedokrwisto$¢, podwyzsza sie OB.

Dna wigze sie z podwyzszonym poziomem kwasu moczo-

wego. Jest wiec chorobg metaboliczng. Ostre nagte zapalenie
stawu, gtéwnie palucha, zwane atakiem dny jest niezwykle
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bolesne. Ataki dny moga przechodzi¢ w przewlekte dnawe
zapalenie stawow, spowodowane draznieniem ich przez
odktadajgce sie krysztaty kwasu moczowego.

Zapalenie stawéw kregostupa (ZZSK) moze prowadzi¢ do
usztywnienia kregostupa przez kostnienie wiezadet i ich przy-
czepdw.

CHOROBA ZWYRODNIENIOWA

Pierwotne zmiany zwyrodnieniowe, w przeciwienstwie do
zapalen, dotyczg chrzgstki stawowej, ktéra pokrywa powierz-
chnie kosci tworzgce staw. Staje sie ona mato elastyczna,
wysuszona i tworzg sie nadzerki na jej powierzchni.

Przedwczesne zmiany zwyrodnieniowe moga wynikac
z urazéw powypadkowych, zaniedbanych wad postawy, prze-
cigzen - czesto spowodowanych siedzeniem w nie dopa-
sowanych tawkach szkolnych - albo sportem uprawianym pod
kierunkiem niewyksztatconego trenera.

Do ogdlnych przyczyn choroby zwyrodnieniowej naleza:
starzenie sie organizmu, zaburzenia hormonalne i metabo-
liczne, a przede wszystkim niezdrowy tryb zycia, brak ruchu,
otytos¢ i zwigzane z tym ostabienie miesni oraz wiezadet, ktére
majg chroni¢ stawy,

Zmiany zwyrodnieniowe duzych stawéw biodrowych i kola-
nowych w najwiekszym stopniu obnizajg jako$¢ zycia. Zmiany
zwyrodnieniowe kregostupa dotyczy¢ moga trzondéw i krgzkow
miedzykregowych. W przypadku tzw. dyskopatii dochodzi¢
moze do przepukliny dyskowej i ucisku na korzenie nerwowe
przechodzgce przez kanat kregowy. Prowadzi to do zespotow
bélowych, a nawet zaburzen neurologicznych (uszkodzen
nerwow).

REUMATYZM TKANEK MIEKKICH (OKOtOSTAWOWYCH)

Dotyczy zapalenia $ciegien i pochewek $Sciegien (zespot
bélowy barku, palce zatrzaskujgce), zapalenia przyczepow
Sciegien do kosci (fokie¢ tenisisty, tokie¢ golfisty), kaletek
maziowych i tkanki ttuszczowej. Nalezg tu tez neuropatie
z ucisku nerwu np. przez obrzekniete pochewki Sciegien (zespot
cie$ni nadgarstka).

Bdle nasilajg sie na chtodzie, zimnie i wietrze, pod wptywem
nadmiernego wysitku, pogtebiaja sie tez w sytuacjach stre-
sowych i w przebiegu depres;ji.

PORADY OGOLNE
UWAGI WSTEPNE

Choroby reumatyczne to czesto choroby przewlekte, ktore
moga trwac latami. Opieka i leczenie chorego spada wigec na
jego bliskich. Nalezy przypomnie¢, ze leczenie to odbywa
zawsze pod kontrolg lekarza. Nawet lekow ziofowych lub diet
leczniczych nie mozna stosowac bez kontroli lekarskiej.

Jednym z celdéw leczenia rzs jest zapobieganie przykurczom
i deformacjom stawéw (niepetnosprawnosci). Stuzy temu
edukacja chorego (Jak oszczedzaé stawy? Jakie cwiczenia
stosowacé? Jakiego sprzetu ortopedycznego uzywac?).



Zdiecie 1  Zdjecie 2
Uchwyt do wanny.

Podwyzszenie pasujgce do
wszystkich sedeséw - utatwia
siadanie i wstawanie

z sedesu.

Zdjecie 3 Zdjecie nr 4
Szczotka do wioséw Haczyk do zapinania guzikdw:
z przegubowg raczka, ktora - maly rozmiar do koszul i bluz,
zgina si¢ i unieruchamia - $redn - do sukienek i zakietow,
w dowolnej pozyciji. - duzy - do pfaszczy.
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Zdjecie
kyzka do butéw dla oséb,
ktére nie moga sie schyla¢: Zdjecie 6
a. wzor normalny df. 78 cm,  yrzadzenie do zaktadania

b. wzor skiadany dt. 78 cm,  yocz0ch ze sztucznej skory,
C. wzor ze stalowa sprezyna  zaopatrzone w diugie zaczepy

dt. 60 cm. i podwigzki - réwniez uzywane
a i b sg zaopatrzone w ha- do wciggania majtek.

czyk do suwaka w botkach.

Zdjecie 7 Zdjecie 8

Urzadzenie do zaktadania Szczotka z szufelkg zaopa-

ponczoch ze sztywnego nylo- trzona w diuga raczke, ktéra
nu z zaczepami do skarpet moze sie wydiuzaé¢ z 65 cm
i rajstop. do 98 cm; szufelka z rucho-

mym zbiornikiem.
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Zdjecie nr 9
Przeciwposlizgowa podktadka
pod okragte naczynia o $red-
nicy 19 cm przytrzymujgca na
stole talerze, miski i przybory
kuchenne; Przeciwposlizgowe
arkusze na metry o szeroko-

8ci 40 cm.

Zdjecie nr 10

Nozyczki, ktérych uchwyty sg
ztgczone paskiem elastycz-
nym z syntetyku utatwiajgcym
postugiwanie sie nimi.

Zdjecie 11

Kurek do kranu. Dzwignia
sterujaca ktéra utatwia osobie
niepetnosprawnej otwieranie

i zamykanie kranu dtonia.

Zdjecie 12

Przedtuzacz reki wyposazony
w rgczke z zastawka i szczeki
z magnesem (do przedmiotow
z metalu): model krétki 67 cm,
model dtugi 82 cm, model
sktadany 60 cm.

Zdjecie 13

Rurka z gabczastej gumy,
0 réznych Srednicach zew-
netrznych i wewnetrznych.

Zdjecie 14

Uchwyt uniwersalny: pasuje
do przetgcznikow, wytgcz-
nikéw, kranéw, kluczy itp.

WSKAZOWKI LECZNICZE | PROFILAKTYCZNE

W leczeniu zesztywniajacego zapalenia stawOw kregostupa
bardzo duze znaczenie ma regularna gimnastyka. Cwiczenia te
przyniosty wiele dobrego chorym - nie tylko czujg sie lepiej, ale
tez nawigzujg kontakty towarzyskie. Cwiczenia przyniosty
zmniejszenie ograniczenia ruchu w kregostupie i klatce pier-
siowej.

Leczenie choroby zwyrodnieniowej stawéw bywa podobne do
leczenia reumatyzmu tkanek miekkich. Praca migs$ni, Sciegien
i przyczepow $ciegnistych jest powigzana z ruchem w stawach.
Wady postawy i odczyn zapalny stawéw ma wptyw nie tylko na
stawy, ale tez na tkanki miekkie okotostawowe. Zmieniona
rownowaga w stawie i stan zapalny mogga powodowac kurcz
migsnia i wtdrnie bdle przyczepdw Sciegnistych. Z kolei wzmoc-
nienie miesni sprzyja lepszej postawie i stabilnosci stawdw.



Podczas ostrego zapalenia tkanek miekkich okofostawowych
wskazane jest stosowanie kompresow z zimnej wody lub lodu.
Ostre bdle leczymy zimnem. Odwrotnie niz bdle przewlekte. Po
przejsciu ostrej fazy zapalenia i bolu polecane jest ciepto, na
przyktad w postaci kompresow i kapieli. Bardziej szczegotowe
informacje na temat tego leczenia podajemy w rozdziale
poswieconym fizjoterapii.

Gimnastyke leczniczg rozpoczynamy po ustgpieniu ostrych
bolow. Cwiczenia lecznicze sg nieodzowne, gdyz tagodzag bdle
spowodowane przecigzeniem miesni i Sciegien wskutek nie
leczonej ztej postawy.

Osoba chora na reumatyzm, jak kazda inna, wystuchuje
dobrych rad sgsiadow i przyjaciot reklamujgcych kuracje i leki,
ktére zdziataty cuda. Porady te opierajg sie na koncepciji, ze
bole i zaburzenia muszg pochodzi¢ od tej samej choroby.
,Doradcy” nie wiedzg jednak, ze na przyktad bdle ledzwiowe
moga wynika¢ z rdéznych przyczyn, czasami wymagajgcych
szybkiej reakcji lekarza z powodu zagrozenia nieodwracalnym
kalectwem lub tez wymagajg pogtebionych badan internistycz-
nych. Nalezy wiec podchodzi¢ z rezerwg do tzw. ,dobrych
rad”.

Nawet porady dotyczace ¢wiczen moga przynies¢ szkode
osobie chorej, np. zalecenie, by porusza¢ sie¢ mimo bdlu jest
bardzo ogdlne, gdyz zalezy od rodzaju choroby i jej okresu.
Zbyt duzy lub zbyt dtugi wysitek nie tylko, ze nie zmniejszy
przykurczu w stawie, ale moze spowodowac jego przecigzenie,
przemeczenie tkanek (w tym ukfadu nerwowego, wigzadet)
i pogtebienie przykurczu. Z drugiej strony nie mozna zaprzes-
tac cwiczen, gdyz grozi to zesztywnieniem stawu. Nalezy wiec
poznawac swoj organizm i koncentrowac sie przede wszystkim
na wykonywaniu ¢wiczen w sposob regularny.

Jesli po déwiczeniach bol wzmaga sie lub wystgpi obrzek
stawu to znaczy, ze byty one zbyt intensywne. O przekroczeniu
mozliwosci fizycznych $wiadczy tez nadmierne zmeczenie po
wysitku. Kazda aktywnos$c fizyczna powinna by¢é wykonywana
bez obcigzenia stawdéw obwodowych czy kregostupa.

W miejscu pracy, ale tez przy pracy domowej nalezy czesto
zmieniaC rodzaj zaje¢, unikajac monotonii ruchowej. W pracy
biurowej wysoko$¢ siedzenia musi by¢ dostosowana do
wysokosci stotu. Uniknie sie wtedy przecigzenia kregostupa,
zwlaszcza szyjnego.

Pani domu, ktdra jest niezalezna i sama decyduje o rytmie
i kolejnosci zaje¢ nie powinna godzinami prasowac. Nie powin-
na tez sta¢ przy pracy, gdy moze usig$¢. Przy odkurzaniu lub
zamiataniu nie moze pochyla¢ sie zbytnio do przodu czy
przykucac¢ (rysunek 1 i 2). Przy podnoszeniu ciezkich przed-

Rysunek 1 Rysunek 2
Zta postawa. Poprawna postawa.



Rysunek 3 Rysunek 4
Postawa nieprawidtowa, obcig- Postawa prawidtowa przy pod-
Zajgca kregostup. noszeniu przedmiotu.

miotéw nalezy ugina¢ kolana, a nie klatke piersiowg (rysunek 3
i 4). Podnoszone przedmioty trzymac¢ blisko tutowia.
Podnoszenie na wyciggnietych rekach, gdy rece sa powyzej talii
- na przyktad przy wyciagganiu bielizny lub zdejmowaniu walizki
z potki — przecigza kregostup. Po zakupy wychodzi¢ nalezy
wiele razy, aby uniknaé noszenia jednorazowo zbyt wielkich
ciezarow. Nie obcigza¢ asymetrycznie ciata niosgc wszystkie
zakupy w jednej rece (rysunek 5 i 6).

Przecigzamy tez uktad ruchu pozostajgc zbyt dtugo w jedne;j
pozycji w czasie jazdy samochodem. Dobrze jest co pewien
czas robi¢ przerwy w podrézy dla wykonania kilku cwiczen
rozluzniajgcych miesnie. Siedzenie w aucie powinno byé nie
tylko wygodne, lecz dobrze dopasowane, podtrzymujgce
odcinek ledzwiowo-krzyzowy kregostupa, chociazby przez
podfozenie twardej poduszki.

Rysunek 5 Rysunek 6
Niesymetryczne  obcigzenie Postawa zréwnowazona.
kregostupa.

LASKI I ICH ZASTOSOWANIE

Postugiwanie sie laskg czesto staje sie konieczne. Natomiast
uzywanie kul pachowych, na ktérych poprzeczce opiera sie doét
pachowy jest coraz rzadsze. W niektérych przypadkach
zastepuje sie je laskg angielskg, ktora daje bardziej niezawod-
ng podpore niz zwykta laska. Pacjent opiera sie na przedra-
mionach, bez uciskania fokcia, a staw fokciowy jest lekko zgiety
(rysunek 7 i 8). W licznych przypadkach zapalenia stawow
z duzymi zmianami w stawach ragk i przykurczem w stawach
tokciowych, kiedy laska angielska nie moze by¢ uzywana, sto-
suje sie laski zwykte.

Osoba pomagajaca choremu na reumatyzm musi wiedzieé,
Ze powinien on by¢ podtrzymywany, a nie ciggniety, czy nawet
wleczony. Ma obserwowaé chdd chorego, zeby pomdc mu
z dobrej strony. Nigdy nie moze podtrzymywa¢ chorego pod
pache, lecz pod tokie¢ lub przedramie.
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Rysunek 7 Rysunek 8
Kula dobrze dopasowana. Laska angielska.

Moze tez podaé choremu reke lub ramie, zeby sie na nim
opart i dostosowacé swoj krok do rytmu kroku chorego (rysunek

il

Rysunek 9 Rysunek 10
Podtrzymywanie nieodpowied- Podtrzymywanie odpowiednie.
nie.

W celu dopasowania kuli chory musi stang¢ z kulg ustawiong
w osi tutowia, miekkim siodetkiem kuli w samym zagtebieniu
pachy, aby unikng¢ ryzyka podraznienia splotu barkowego.

Zwykta laska chory podpiera sie przy lekko zgietym ramieniu.
Raczka laski powinna by¢ dopasowana, a koncowka dosé
szeroka pokryta gumg, aby jej powierzchnia wystarczajgco
zabezpieczata przed poslizgiem.

Istniejg dwie techniki chodzenia o dwdch laskach. Technika
trzypunktowa kaze postawi¢ najpierw obie laski, a nastepnie
zrobi¢ podwodjny krok. Technika dwupunktowa kaze przesuwaé
do przodu prawa laske i w tym czasie lewg noge, a nastepnie
- lewa laske i prawa noge.

Przy korzystaniu z jednej laski wyrdznia sie metode
odcigzania i technike obcigzania. Pierwsza metoda stuzy do
oszczedzania trwale uszkodzonej nogi. Pacjent trzyma
wowczas laske od zdrowej strony i przesuwa jg w tym samym
czasie co chorg noge i w poblizu tej ostatniej; laska nie moze
opiera¢ sie na biodrze. Chora noga robi wiekszy krok niz
zdrowa. Ta nierdwnos¢ jest zrdwnowazona rytmem chodu: maty
krok powolny, duzy - szybki. Zeby zejé¢ ze schoddw, wysuwa
sie najpierw chorg noge, pdzniej zdrowg. Przy wchodzeniu po
schodach, zdrowa noga wspina sie na stopien, a chora podaza
za nig.

W technice odcigzania chory trzyma laske od chorej strony
i przesuwa jg w tym samym czasie co chorg noge, ktorg laska
tylko podtrzymuje. Ta metoda zawiera ryzyko, poniewaz ciezar
ciata przesuwa sie na strone laski, czyli na chorg strone.

MIESZKANIE

Zdrowe ciafo to warunek samorealizacji cztowieka w nieza-
leznym i owocnym zyciu.



Przy skfonnosciach do chorob reumatycznych trzeba zrobic
wszystko, aby zapobiec chorobie. Nalezy stosowa¢ w codzien-
nym zyciu uznane srodki zapobiegawcze.

Kilka niezbednych uwag:

- mieszkanie wilgotne, ciemne i trudne do ogrzania jest
szkodliwe dla zdrowia, nie tylko dla cztowieka chorego na
reumatyzm,

- schody stanowig problem dla osoby niepetnosprawnej,
a przeciez nie wszedzie jest winda,

- chory na reumatyzm nie zawsze posiada odpowiednie
mieszkanie, gtéwnie ze wzgledéw finansowych,

- czesto pozostaje tylko jedno wyjscie: dobra organizacja
i ograniczenie liczby schodéw do przejécia kazdego dnia
(zakupy, spacery, piwnica, pralnia, strych), nie zapominajgc
o tym, ze problem ten dotyczy zaréwno domku jednorodzin-
nego jak i mieszkania w bloku.

UMEBLOWANIE | URZADZENIA SANITARNE

Urzadzenia sanitarne stanowig problem dla chorych na
reumatyzm. Zlewozmywaki, ubikacje, czy kuchenki czesto sa
zbyt niskie. Osoby z bdlami kregostupa wiedzg co$ na ten
temat, a zdrowi wkrétce sie dowiedza, jesli nie zastosujg
niezbednych poprawek. Jesli wykonujesz przepierke w pozyciji
stojgcej pochylonej — nie zapomnij lekko ugia¢ nogi w kolanach
(patrz rysunki 11, 12 i 13).

Urzadzenie podwyzszajgce siedzenie w toalecie oraz umo-

cowany na $cianie uchwyt pozwoli osobie z chorobg bioder lub
kolan na tatwiejsze siadanie i wstawanie.

Rysunek 11

Nieprawidtowa pozycja przy
pracy przecigza stawy obwo-
dowe i kregostup.

—

Rysunek 13

Jesli nie da sie podwyzszyé
stanowiska pracy, nalezy
nieco wysung¢ noge do
przodu i ugig¢ kolano.

Rysunek 12
Pozycja prawidfowa.

Wymyslono tez uchwyty do
wanny, taborety do prysznica,
specjalne podndzki. Te rézne
pomoce nie sg ani skom-
plikowane, ani zbyt kosz-
towne, a pozwalajg choremu
na pewng niezaleznosc.

Krzesta, tézka i inne meble
dobrze zaadoptowane dla
potrzeb chorych przyczynig
sie do odcigzenia ich stawow.
Przeciwnie, niedopasowane
siedzisko nasili bdle
i ograniczy ruchy w stawie.
Tak samo dobre oparcie
krzesta stanowi¢ bedzie pod-
pore dla krzyza, eliminujgca



Materac nie moze by¢ za migkki. W chorobach kregostupa
pacjent w wiekszosci przypadkow musi leze¢ ptasko. Nalezy
unika¢ odpoczynku ,jak w rowie”.

Jesli materac jest zbyt migkki kfadziemy pod niego deske lub
- dla chorych z bélami krzyza - kratke z drewnianych listew
o dtugosci od 50 do 60 cm (co jest bardziej poreczne). Chorym
szczegOlnie wrazliwym mozna wsunaé¢ pomiedzy materac
i przescieradto kawatek (50 cm) gumowej gabki co usztywni
odcinek ledzwiowy, a w pozycji na boku biodro (patrz rysunki
16 i 17).

Rysunek 14 Rysunek 15

Zta pozycja siedzenia - Dobra pozycja siedzenia przy
niedostateczne podparcie biurku - oparcie podpiera lor-
kregostupa. doze ledzwiowa i dobrze

podtrzymuje plecy.

bole. (patrz rysunki 14 i 15). Porecze krzeset powinny by¢
wygodne. Wysokos$¢ siedzenia nie powinna by¢ nizsza niz 45
cm dla osoby sredniego wzrostu. Dla oséb z chorymi biodrami
lub kolanami podwyzsza sie krzesta, aby utatwi¢ wstawanie.
Choroba stawéw pocigga za sobg ostabienie mieéni. Po
dtuzszym siedzeniu w niewygodnej pozycji chory na reumatyzm
ma trudnosci ze wstawaniem, a nawet z chodzeniem. Rano
choremu czesto towarzyszy sztywnos¢ poranna stawdw i bol.
Ciepfa kapiel czy prysznic, masaz na sucho lub kilka uelasty-
czniajgcych ¢wiczen ufatwig rozpoczecie dnia.

POZYCJA LEZACA

Wysokos¢ tézka dobiera sie indywidualnie. Chory musi ktas¢
sie i wstawac z t6zka prawie bez wysitku a jesli to tylko mozliwe
— bez pomocy o0s6b trzecich. Jezeli t6zko jest za wysokie
mozna dostawi¢ maty, drewniany taboret.

@Eé:jg

Rysunek 16 Rysunek 17

Nieprawidtowa pozycja Prawidtowa pozycja na
kregostupa na zbyt migkkim twardym t6zku. Mozna
materacu. wsung¢ deske pod materac.

Dla odcigzenia nerwu kulszowego i zmniejszenia bdlu nalezy
podtozy¢ pod kolana np. zwiniety koc i ptaska poduszeczke pod
podudzie (patrz rysunek 18). W bdlach odcinka szyjnego pod
gtowe podktadamy matg poduszke np. z ziaren prosa, ggbki lub
wilosia, ktdra przybierze ksztaft karku. Poduszka podtrzyma
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Rysunek 18 Rysunek 19
Zrolowany koc pod kolanem;  Prawidtowe ufozenie
podudzie oparte o ptaska kregostupa szyjnego i gtowy.
poduszke.

tylko kregostup szyjny, dlatego pod lezgce ramiona mozemy
podfozy¢ wiekszg poduszke (rysunek 19).

W bdlach krzyza i rwie kulszowej uktadamy chorego pfasko
z nogami zgietymi w kolanach opartymi na miekkim taborecie dla
wyréwnania krzywizny ledzwiowej kregostupa (patrz rysunek 20).

W przypadku zapalenia splotu barkowego lub zapalenia stawu
ramiennego uktada sie chorego z ramieniem odwiedzionym pod
katem 90 stopni w stosunku do tufowia, stawem tokciowym
zgietym pod katem prostym i przedramieniem opartym na
poduszce. Podparcie mozna zwiekszy¢ umieszczajagc matg
poduszke w dole pachowym (rysunek 21).

Nierzadko chory na reumatyzm musi spedzi¢ diuzszy czas
w tézku. Odpowiednie utozenie nabiera wtedy decydujgcego
znaczenia tym bardziej, ze chory lezagcy ma tendencje do przyj-
mowania pozycji skulonej dla unikniecia bolu. Chory z bdlem
kolan bedzie je wiec zginat dla ztagodzenia bdlu i napigcia. Jesli

Rysunek 20 Rysunek 21
Konczyna zgieta w kolanie, Utozenie konczyny gorne;j.
oparta na miekkim stotku.

dfugo pozostanie w tej pozycji dojdzie do przykurczu zgieciowego
stawdw, uniemozliwiajgcego chodzenie. Nalezy podkresli¢, ze
w przypadku przykurczu wyprostnego w stawie kolanowym
chodzenie, cho¢ utrudnione, jest mozliwe.

Przy diugim przebywaniu w t6zku trzeba zwracaé wiec uwage
na to, zeby kolana nie byty zgiete, a rulon z koca byt podktadany
pod kolana tylko przez krotki czas.

Problem unieruchomienia dotyczy tez innych stawdw. Nalezy
uktada¢ chorego tak, by przykurcz jednego stawu nie zmieniat
czynnosci stawdw sgsiadujgcych.

Stopy powinny by¢ ufozone pod katem prostym, a podeszwy
oparte o worek z piaskiem lub mate pudetko (rysunek 22) dla
unikniecia okaleczajgcej deformacji w wyniku przykurczu Sciegien.

Stawy barkowe i stawy reki nalezy utozy¢ w pozycji posredniej
miedzy pozycjg zgiecia a wyprostu. Koniczyny goérne wykonujg
czynnosci chwytne.



Chorzy na zapalne choroby stawdéw, takie jak rzs, ufozeni
w nieprawidtowej pozycji w t16zku moga doswiadczaé w krotkim
czasie przykurczu stawu. Dlatego tez stosuje sie rdéznego
rodzaju tuski i ortezy dla utrzymania stawu w pozycji funkcjo-
nalne;.

U wszystkich, lezgcych diugo w tézku, a szczegodlnie u osob
starszych chorych na reumatyzm, moga tworzy¢ sie odlezyny
w miejscach poddanych uciskowi i podraznieniom, gtéwnie na
pietach i na krzyzu. Miejsca te powinny by¢ specjalnie chronione.

Nalezy dbaé¢ o higiene skdry: my¢ ja starannie, naciera¢ alko-
holem i posypywaé talkiem. Nalezy zachecaé¢ chorego, na ile
pozwala jego stan, do czestej zmiany pozycji (rysunek 23).

Pokdj chorego powinien byé dobrze wietrzony, lecz nalezy
unikac¢ przeciggow. Kilka razy dziennie chory musi wykonywac
¢wiczenia oddechowe. Wykonuje sie je przy otwartym oknie

—/ ~

Rysunek 22 Rysunek 23

Poprawna pozycja stopy. “Wysiegnik” umieszczony
w gfowie f6zka, pomaga
usig$¢ lub zmieni¢ pozycje.

(chory ciepto okryty!), wdychajgc powietrze nosem i wydychajac
ustami. Dtonie chorego oparte o dolne czesSci klatki piersiowe;j
powinny podczas wdechu czu¢ rozszerzanie sie klatki i gornej
czesci brzucha. Rytm oddechowy jest na trzy: gteboki wdech —
gteboki wydech — przerwa. Cwiczenia te przewietrzajg ptuca,
pobudzajg serce i krgzenie obwodowe oraz stuzg do zapobie-
gania zapaleniu zyt i zakrzepicy, a gteboki oddech doprowadza
krew zylng do serca. Giebokie oddechy, mobilizacja stawow
i lekki masaz zapobiegajg niebezpieczenstwu zakrzepicy.
Dtuzsze przebywanie w tézku zle wptywa na trawienie. Figi,
Sliwki oraz inne suche owoce namoczone na noc i podane na
$niadanie pobudzajg prace jelit.

UBIOR

Ubranie ma nie tylko chroni¢ ciato przed zimnem, wilgocia,
wiatrem, réznicg temperatur i kaprysami pogody. Musi by¢ tez
przewiewne i pochfania¢ pot. Buty powinny by¢ wygodne,
najlepiej z gumowg podeszwg amortyzujgcag kroki na twardej
nawierzchni. Obcasy wyzsze niz 4 cm sprzyjaja deformacjom
stopy i powodujg bdle tydek. Ponadto zwiekszajgc naturalng
krzywizne kregostupa ledzwiowego nasilajg bdle krzyza.

HARTOWANIE | ZABIEGI WODNE

W czasach rozwinietej techniki, reakcje skoéry na wptywy
atmosferyczne sg niewystarczajgce. Nasze ciato nie reaguje juz
dos¢ szybko na wilgo¢, zimno, przeciggi czy klimatyzacje.
Przyczyniajg si¢ do tego przegrzane lokale i niedostosowany
ubior. Nasz wydelikacony organizm nie dostrzega na czas
wptywow srodowiska, zwiaszcza tak stabych jak delikatne prze-
ciggi. Broni sie lepiej przed gwattownymi zmianami temperatu-
ry i wiatrem, poniewaz skorne naczynia krwionos$ne rejestrujg
tylko zjawiska o pewne;j sile.



Lekarstwem na to zfo
cywilizacji jest systematyczne
hartowanie skory. Zaczniemy
od masazu na sucho pobudza-
jacego reakcje skory, umyciu
sie w zimnej wodzie, skorzys-
tania ze szkockiego prysznica
a wreszcie z sauny. Do
masazu na sucho uzyjemy
szczotki kagpielowej $redniej
wielko$ci (ktdérg tatwo utrzymac
w reku) ani zbyt miekkiej, ani
Rysunek 24 zbyt twardej. Nalezy unikaé
Tasma z chropowatej szczotek z nylonu. Jesli chory
gabczastej tkaniny moze masuje sig¢ sam, powinien
zastgpi¢ szczotke. postugiwaé sie szczotkg o dtu-
giej raczce Ilub tasma do
plecéw (rysunek 24).

Masaz suchy musi byé mocny az do lekkiego zaczerwie-
nienia skory, a szczotka ma wykonywac¢ ruchy zawsze
w kierunku od serca (rysunek 25 i 26).

Oprécz masazu na sucho mozna poleci¢ masaz w kapieli
z wody z kranu wzbogaconej siarkg lub solg. Szczotkowanie
bedzie sie odbywaé podobnie.

Odradza sie chorym wykonywania innych masazy, podobnie
jak uzywania aparatow do masazy elektrycznych, dostepnych
w duzych iloéciach na bazarze. Masaze specjalne, np. miesni
czy tkanki tgcznej wykonuje tylko osoba wyszkolona. Masaz
prysznicem podwodnym Ilub woda mineralng, podobnie jak
masaz wibracyjny wymagajg aparatury i odpowiedniego
sprzetu, wiec nie moga byé wykonywane w domu.

Rysunki 25 i 26
Kierunek masazu na sucho.

LECZENIE ZIMNEM METODA KNEIPPA

Ukrwienie skdry mozna pobudzi¢ poprzez stosowanie zimnej
wody: nacieranie, polewanie, natryski. Zabiegi, stosowane w tej
kolejnoéci, beda stopniowo zwieksza¢ swoje dziatanie stymulu-
jace skore. Pobudzaé bedg poza tym czynnos$é serca i uktadu
oddechowego, poprawiajac krgzenie. Zabiegi czesSciowe
wykonuje sie u chorego ostabionego, w zaawansowanym
wieku, nie w petni sprawnego z powodu zmian reumatycznych.

Nalezy przy tym zachowaé kilka podstawowych zasad:

- zabiegi powinny by¢ wykonywane w szybkim tempie i jesli to
mozliwe, w jak najnizszej temperaturze — dziatanie stymulu-
jace i pobudzenie krgzenia wzrasta wraz z obnizeniem tem-
peratury wody,

- nigdy nie stosuje sie zabiegdw zimnych pacjentowi, ktéry ma

dreszcze,



- najlepiej stosowacC je zaraz po wstaniu z tézka lub po
cieptym prysznicu.

Zastosowanie zimna osigga zamierzony efekt, jesli wywotuje
przyjemne uczucie ciepta. Wedtug Kneippa, wielce zastuzonego
w tej dziedzinie, obiektywng reakcjg na to leczenie jest lekkie
zaczerwienienie skory. Do nacieran uzywa sie recznika frotte
lub zrolowanego grubego pfétna, zamoczonego w zimnej
wodzie i lekko odcisnietego, zeby nie kapafo. Gdy reakcja
wydaje sie za staba mozna doda¢ do wody octu w stosunku
jedna czes¢ octu na dwie czesci wody. Po zabiegu przykry-
wamy ciepto chorego. Nacierania wilgotne zaczynamy wedtug
Kneippa od grzbietu prawej reki w goére konczyny az do
obreczy barkowej, po czym wracamy wzdtuz powierzchni
wewnetrznej konczyny az do dtoni. Po natarciu dtoni wracamy
do dotu pachowego i szyi. W nastepnej kolejnosci szybkimi,
podtuznymi ruchami nacieramy klatke piersiowa, brzuch i boki.
Po odwréceniu recznika nacieramy druga konczyne,
a nastepnie w tym samym kierunku co klatke piersiowg i brzuch
— plecy chorego. Wreszcie okrywamy chorego cieptym kocem
w tézku. Jesli chodzi o dolng czes$¢ ciata, nacieramy obie nogi,
dot brzucha i miednice, zaczynajgc od prawej stopy. Wzdtuz
bocznej powierzchni nogi kierujemy nacieranie do biodra, aby
powrdci¢ do stopy strong wewnetrzng konczyny. Odwracajgc
recznik, nacieramy cze$¢ tylng prawej konczyny az do
podeszwy. Nastepnie nakrywamy natartg noge, zndw moczymy
recznik w zimnej wodzie i nacieramy lewa noge w podobny
sposOb. Niezaleznie od tego, jaka czes¢ ciata nacieramy,
postepujemy tak samo, moczac recznik wielokrotnie w zimnej
wodzie, aby zapobiec ociepleniu go w kontakcie ze skoéra.

Jesli chory jest przykuty do f6zka, nacieramy najpierw gorng

czes¢ ciafta, dot pozostawiajgc zakryty. Nastepnie przykrywamy
gore, a nacieramy czesé dolng konczac na podeszwach.

Jesli chodzi o polewanie, postepujemy w ten sam sposob,
uzywajac gagbki nasgczonej zimng wodg lub rekawicy frotte.
Technika jest ta sama z tym, Zze nie nacieramy chorego,
a przesuwamy dtugim ruchem wilgotng rekawice frotte wzdtuz
ciata lub tylko wzdtuz wybranych powierzchni. JeSli chory nie
musi leze¢ w f6zku, obmywamy go catego w pozycji stojacej,
zaczynajgc od ramion i szyi. W nastepnej kolejnosci prze-
suwamy gabke duzymi ruchami od gory do dotu, zaczynajac od
prawego ramienia, plecow i strony zewnetrznej prawej nogi az
do stopy. Nastepnie wracamy do géry wewnetrzng strong tej
samej nogi i prawa strong ciata az do klatki piersiowe;.
Powtarzamy to samo po stronie lewej. Po szybkim umyciu klat-
ki piersiowej i brzucha obmywamy tyt ciata od nég w gore.
Konczymy zabieg na podeszwach.

Nie osuszamy chorego, lecz usuwamy dtonig ostatnie krople wo-
dy widoczne na skorze. Owijamy go nastepnie suchym recznikiem
lub pfaszczem kagpielowym, uktadamy i przykrywamy kocem.

Zimne natryski metodga Kneippa pobudzajg krgzenie silniej
niz polewanie, a rownoczesnie sg doskonata metodg hartowa-
nia organizmu. Wazne jest, by trzymac sie Scisle zalecen tech-
nicznych zabiegu i dazy¢ do wywotania reakcji uczucia ciepta
i zar6zowienia skory. Jesli po prysznicu chory drzy, a jego
skéra sinieje, zimne prysznice sg niewskazane.

Zimny prysznic metoda Kneippa stosuje sie przy pomocy
gumowej rury, dfugosci 2 — 3 m i Srednicy 2 cm. CiSnienie stru-
mienia wody nie moze by¢ zbyt duze. Mozna je kontrolowac
trzymajgc rure pionowo, tak by woda nie wytryskiwata ponad
otwoér wylotowy wyzej niz na szerokos$¢ reki. Rura nie powinna
by¢ trzymana w odlegtosci wiekszej niz 10 — 15 cm. Technika
ta pozwala uzyskaé¢ gtadki i jednolity strumien. Temperatura
wody powinna by¢ mozliwie najnizsza, albo réwna temperaturze
wody z kranu tj. 12 — 15 stopni.



Rysunek 27 Rysunek 28
Sprawdzanie ci$nienia wody.  Zasieg wody z prysznica
wedfug Kneippa.

Jesli brakuje wody biezgcej mozna uzywac, jak za czasow
ksiedza Kneippa, konewki

Przy natrysku cze$ciowym przykrywa sie reszte ciata. Po
zakonczeniu natrysku krople wody $ciera sie rekg, jak po
zabiegu polewania. Po zabiegu chory zawiniety w przescieradto
lub ptaszcz kapielowy musi leze¢ i wygrzewac sie.

Prysznic kolana ma obejmowaé dziataniem noge od stopy po
staw kolanowy. Strumien wody kierujemy od palcéw stopy do
piety, przesuwajgc go tytem stopy, potem w gére wzdtuz tydki
az do poziomu powyzej dotu podkolanowego. Tutaj strumien
zatrzymuje sie na okoto 10 sekund, a potem kieruje sie go
wewnetrzng powierzchnig nogi az do piety. Jesli chodzi o przéd
nogi, kierujemy strumien bokiem tydki i zatrzymujemy przez
moment na rzepce.

Zabieg konczy sie w momencie, gdy pojawia sie oczekiwana
reakcja: zarézowienie skoéry i uczucie ciepfa.

Prysznic konczyn dolnych
leczy nogi od stdép do bioder,
a prysznic dolnej czesci ciata
obejmuje zardwno okolice
brzucha jak i ledzwi (patrz
rysunek 29). Prysznic ramion
leczy ramiona i pas barkowy,
a prysznic gornej czesci ciata
obejmuje dodatkowo piersi,
plecy i szyje. Prysznic plecow
leczy tylng czes¢ ciata.

~Wielki prysznic” obejmuje
cate ciato, poczynajac od
prawej stopy idzie w gore jak
to ma miejsce w prysznicach
czesciowych, a konczy sie na
nodze lewej (patrz rysunek
29, 30 i 31).

Rysunek 29
Kierunek strumienia
w prysznicu konczyn dolnych.

Rysunek 30
Natrysk catkowity widziany
Z przodu.

Rysunek 31
Natrysk catkowity widziany
z tytu.




Kapiele naprzemienne gorgce i zimne jak prysznic szkocki,
stanowig czes¢ treningu naczyniowego i przyczyniaja sie do
poprawy ukrwienia skory. W tym celu trzeba uzy¢ szaflikow tak
wysokich, by woda siegata kolan. Chory zanurzy nogi najpierw
na 5 — 10 minut w wodzie o temperaturze 38 stopni, pdzniej na
10 — 30 sekund w wodzie mozliwie najzimniejszej. Powtdrzyé
ten zabieg trzykrotnie.

SAUNA

Sauna umozliwia intensywny trening serca i uktadu krgzenia.
Silnie pobudzajgc naczyniowe reakcje skorne, a przez to czyn-
no$¢ ukfadu sercowo-naczyniowego, sauna zwigksza odpornosc
na przezigbienia. Dziatanie to jest wazne nie tylko w chorobach
zakaznych, ale roéwniez w chorobach reumatycznych, ktore
wykazujg szczegdlng reakcje na wilgo€ i przeciagi.

Sauna jest kgpielga w gorgcym powietrzu, ktéra moze by¢
wzmocniona przez uderzenia pary i ktdrej temperatura moze
dochodzi¢ do 80°C lub 100°C.

Po 10 — 15 minutach w saunie nalezy ochtodzi¢ sie¢ w zim-
nej wodzie. To naprzemienne dziatanie intensywnego ciepta
i zimna pobudza aktywnos¢ uktadu krazenia, w tym naczyn
skérnych. Jednakze ta gwattowna zmiana, ktéra jest podstawg
dziatania sauny, moze przedstawia¢ pewne niebezpieczenstwa.
Podczas gdy cztowiek zdrowy moze bez ryzyka chodzi¢ do
sauny, poczatkujacy, a szczegOlnie osoby z zaburzeniami
uktadu krgzenia, powinny zachowaé¢ ostroznos¢. Przygotowanie
organizmu do sauny mozna zaczg¢ od zastosowania
prysznicow i kapieli w zimnej wodzie. Osoby obyte z saung
moga potozy¢ sie na gornych tawkach, gdzie jest wyzsza tem-
peratura, podczas gdy osoby rozpoczynajgce zabiegi w saunie
powinny pozosta¢ na dole. Nastepnie raz czy maksymalnie dwa

razy poddamy sie poceniu i zimnej kagpieli. U osob sktonnych
do zaburzen krazenia stwierdza sie dos¢ czesto zawroty gtowy,
wzrost cisnienia, kotatanie serca. Tetno wzrasta, ale nie
przekracza 130 uderzen na minute. U osOb zdrowych wraca do
normy po pieciu minutach.

Nalezy wiec przyzwyczaja¢ sie do sauny powoli, stopniowo
i ostroznie, siadajgc poczatkowo na nizszych tawkach, nie sto-
sujgc zabiegéw z parg. Osoby z podejrzeniem choréb uktadu
krgzenia lub zaburzen regulacji termicznej przed udaniem sie
do sauny muszg skonsultowac sie z lekarzem.

Sauna nie jest zalecana osobom 2z chorobami uktadu
krazenia, zwtaszcza po przebytym zawale serca, przy
nadci$nieniu, a takze osobom z innymi chorobami narzaddw
wewnetrznych.

ZYWIENIE

Chory na reumatyzm powinien stara¢ sie odzywia¢ w sposéb
prawidtowy. Nie ma specjalnej diety dla tych chorych. Jednakze
odzywianie urozmaicone, zrownowazone i odpowiadajgce
zasadom wspotczesnej dietetyki ma tu znaczenie.

Chory powinien wystrzegaé sie wiec zarébwno nadmiaru, jak
i zbyt surowych restrykcji dietetycznych, ktérych zalety wych-
wala sie w prasie. Nalezy unika¢ szczegodlnie diet zawierajgcych
wytgcznie suréwki, soki owocowe czy warzywa. Dieta uboga
w Kkalorie nie odpowiada chorym cierpigcym na przewlekte
zapalne choroby stawow. Chorzy ci, czesto wychudzeni
i z niedokrwistoscig, cierpia na brak apetytu. Niedobiatczenie,
ktére sie u nich stwierdza, wynika¢é moze z procesu
chorobowego. Trzeba wiec zapewni¢ wystarczajgcy dowodz
biatka w postaci migsa, mleka, produktdw mlecznych i serow.



Niestusznie sgdzimy, ze produkty miesne sprzyjajg procesowi
reumatycznemu i powinny by¢ zakazane. Wiara ludowa przy-
pisuje wszystkie choroby stawéw nadmiarowi kwasu moczo-
wego. Jedynie dna, czyli podagra, taczy sie z jego nadmiarem.
Kwas moczowy bedacy w nadmiarze odktada sie pod postacig
krysztatkbw w tkankach i stawach. Trzeba wiec ograniczy¢
spozycie wyrobdw miesnych (podroby, dziczyzna, skorupiaki,
ttuste migsa) na korzysé chudych ryb i produktow mlecznych.

Pacjenci cierpigcy na zapalne schorzenie reumatyczne
potrzebujg takiego jedzenia jak: warzywa, safaty i owoce, ktore
dostarczajg jednoczesnie witamin i mineratdw. Te ostatnie stuzg
takze do odbudowy kosci. Z drugiej strony badania wykazaty
znaczenie pozywienia bogatego w nienasycone kwasy ttusz-
czowe. Safate przyprawiajmy olejem ttoczonym na zimno: z oli-
wek, ze stonecznika, ziaren Inu. W kuchni w miare mozliwosci
podajemy raczej olej niz ttuszcze zwierzece.

Chorzy powinni spozywaé réwniez warzywa i owoce pod
postacig Swiezo wycisnietych sokéw bogatych w witamine C
i pobudzajgcych apetyt. Witaminy z grupy B znajdziemy
w chlebie z petnego ziarna i dietetycznych ptatkach zbozowych
stuzacych do przygotowania musli. Oleje roslinne i masto sg
bogatym zrédtem witamin rozpuszczalnych w ttuszczach,
miedzy innymi witaminy D.

Nalezy podkresli¢ znaczenie jedzenia zréwnowazonego dla
przemiany materii i budowy kosci. Kosci majg sktonno$c,
poczawszy od okresu przekwitania, do utraty wapnia. Wywotuje
to zmiany w kregostupie i stawach. Niedobdr biatek i witamin
przyspiesza proces odwapnienia. Niestety osoby starsze,
a szczegoOlnie samotne, nie zadajg sobie trudu gotowania
positkdw i zadawalajg sie jednostajnym wyzywieniem. Wraz ze
starzeniem sie spofeczenstwa propagowanie urozmaiconego
i zrbwnowazonego jedzenia w zaawansowanym wieku, jedzenia

pozwalajgcego unikng¢ lub skorygowac utrate biatka, witamin
i mineratow staje sie coraz wazniejsze.

Nadwaga, ktéra obcigza stawy i kregostup stwarza tez prob-
lemy chorym na reumatyzm. Otylo§¢ sprzyja wystapieniu
zwyrodnien, zwtaszcza w duzych stawach nosnych i stawach
kregostupa. Zwyrodnienia krgzkéw miedzykregowych skutkujg
dyskopatig, ktora jest przyczynag bolow kregostupa i zespotow
neurologicznych. W tych przypadkach dieta odchudzajgca moze
przynie$¢ ulge choremu. Powinna by¢é uzupetniona wzmozong
aktywnoscig fizyczng, sportem (chod, ptywanie, ¢wiczenia gim-
nastyczne). Nie istnieje cudowne lekarstwo na odchudzenie.

FIZJOTERAPIA

Najbardziej rozpowszechniong forma tej terapii sg oktady,
zawijania (czesciowe lub catkowite), kagpiele, masaze i gim-
nastyka lecznicza. Zalicza sie do niej: Swiattolecznictwo
(promienie ultrafioletowe i podczerwone, promieniowanie
stoneczne), elektrolecznictwo (galwanizacja, elektrostymulacja),
terapia manualna.

Do zabiegéw dziatajgcych bezposrednio w miejscu stosowa-
nia nalezg masaze i ¢wiczenia rozluzniajgce lub rozciggajgce
przykurczone stawy. Inne metody dziatajg w sposob bardziej
ztozony. Przeanalizujmy dziatanie kagpieli siarkowych: po pier-
wsze cialo pacjenta poddane zostaje prawom hydrostatyki
i hydrodynamiki, po drugie temperaturze kagpieli. W goracej
naczynia skdérne rozszerzajg sie, powodujgc odptyw Krwi
z narzaddéw wewnetrznych w kierunku zewnetrznym, stad lep-
sze nawodnienie skory i tkanki podskdrnej; pobudzona jest tez
czynno$¢ serca. Ponadto substancje zawarte w kapieli
pobudzajg zakonczenia skdrne neurowegetatywne, ktére z kolei
wptywajg na narzady wewnetrzne. Wreszcie niewielka ilos¢



siarki, zawartej w kapieli, wchtania sie przez skoére i przedosta-
je do krazenia. Fizjoterapia moze byC jedyng terapig zalecang
przez lekarza. Moze by¢ tez uzupetniona farmakoterapiag (leka-
mi). Czesto jest zlecana przed lub po operaciji.

Wybdr odpowiednich zabiegdéw fizjoterapeutycznych zalezy
od rodzaju schorzenia reumatycznego, ogolnego stanu zdrowia
i reakcji chorego. W przypadku ostrej zapalnej choroby
reumatycznej wybierzemy inne zabiegi niz w przypadku bdlu
stawdw spowodowanych ich zwyrodnieniem. Reakcje chorego
sa zwigzane miedzy innymi z typem jego ukfadu nerwowego,
uktadu krazenia i psychikg. Dlatego tez identyczna kapiel
siarkowa, podobnie przygotowana, o tej samej temperaturze,
moze dziata¢ rdoznie u 0sOb cierpiacych na te samag chorobe
reumatyczng. Moze byc¢ korzystna dla jednego chorego, nie
skutkowa¢ u drugiego, a pogorszy¢ stan trzeciego.

Wiek i ogdlny stan zdrowia odgrywajg podstawowg role przy
wyborze terapii. Praktycznie rzecz biorgc, kazda fizjoterapia ob-
cigza uktad: krazenia i oddechowy oraz procesy termoregulaciji.

Wynika z tego, ze kazdy zabieg fizjoterapii musi poprzedzaé
szczegoOtowe badanie lekarskie chorego i ocena jego przypad-
ku. Nalezy postawi¢ rozpoznanie, oceni¢ ogdlny stan zdrowia
i wrazliwo$¢ chorego na leczenie. Od tego zalezy wybor
zabiegéw fizjoterapeutycznych i plan postepowania. Tylko
fizjoterapia przepisana dla indywidualnego przypadku moze byé
skuteczna.

Zabiegi fizjoterapeutyczne mozna wykonywa¢ w osrodku
specjalistycznym, szpitalu, w gabinecie lekarskim lub
w zaktadzie fizjoterapii. Jesli zabiegi nie wymagaja specjalnych
urzgdzen, mozna wykonywac je w domu.

U ciezej chorych lepiej przeprowadzaé leczenie w szpitalu
niz ambulatoryjnie.

Zabiegi wykonywane w domu chorego, kitory poza tym od-
daje sie codziennym zajeciom domowym, tatwo moga
spowodowaé przemeczenie. W leczeniu sanatoryjnym nato-
miast chory poza zabiegami, korzysta z wypoczynku i zmiany
klimatu.

Fizjoterapia w domu musi by¢ ograniczona do zabiegdw,
ktére nie wymagaja skomplikowanej aparatury (elektroterapia,
ultradzwigki nie wchodzg wiec w rachube). Jest bardzo wazne,
aby chory, kitdry je wykonuje bez nadzoru fizjoterapeuty,
doktadnie przestrzegat zalecen. Wykonywane nieprawidtowo
bywajg nie tylko bezuzyteczne, ale wrecz szkodliwe.

W nastepnych rozdziatach opiszemy zabiegi fizjoterapeutycz-
ne, ktére moga by¢ wykonywane w domu chorego, pod warun-
kiem, ze beda wykonywane $cisle wedtug zalecen. Jesli chodzi
o oktady i zawijania bytoby wskazane, zeby osoba wykonujaca
mogta wczesniej przestudiowaé technike wykonania.

Cwiczenia lecznicze nalezatoby wykona¢ od czasu do czasu
nie tylko wedtug opisu, ale pod kontrolg fachowca.

OKtADY, ZAWUJANIA, KAPIELE
Zabiegi z zastosowaniem lodu

Léd uzyty do zabiegéw miejscowych jest doskonatym sSrod-
kiem przeciwbdlowym w przypadku ostrych zapalen stawodw,
Sciegien lub innego procesu zapalnego. Uzywa sie matych
szescianow lodu z lodéwki, owinietych w recznik, a nastepnie
w plastikowg torebke. Taki kompres, umieszczony na skorze,
zmniejsza zapalenie i bdle. Jesli zabieg jest pofgczony
Zz masazem, nie bedziemy uzywac recznika lecz umiescimy lod
bezposrednio w plastikowe] torebce.



Okfady Priessnitza

W oktadach Priessnitza recznik zmoczony w lodowatej
wodzie nalezy doktadnie wycisng¢ przed naftozeniem na ciato.
Nastepnie oktad trzeba przykry¢ kocem. Uzyskujemy najpierw
efekt przeciwzapalny poprzez miejscowe obnizenie temperatu-
ry, a nastepnie poprawe ukrwienia. Ten sposéb jest doskonaty
w leczeniu neuralgii (splotu barkowego, odkregostupowej).

Kapiele lecznicze

Zimne kapiele majg podobne dziatanie jak inne zabiegi
zimne: polewanie czy prysznic. Zaleznie od reakcji pacjenta,
czas kapieli wynosi od 4 do 20 sekund. Temperatura nie powin-
na przekraczaé 15°C. Czesciej niz kagpiel ogdlng czy kapiel
z nurkowaniem wykonuje sie kagpiel czesciowg np. fatwg do
wykonania kapiel barku. Wystarczy zanurzy¢ w zimnej wodzie
obie rece zginajac tokcie i krzyzujgc przedramiona. Taka kapiel
ma dziatanie orzezwiajgce i pobudzajgce, szczegdlnie latem.
Inne kapiele czesciowe to: kapiele stop, nasiadowki i potkgpiele.

Kagpiel umiarkowana w temperaturze 36 — 37°C rozluznia
miesnie i rozszerza naczynia krwiono$ne skory i tkanki pod-
skérnej. Krew przeptywa wtedy z narzadéw wewnetrznych do
skory. Kapiel trwajgca 20 — 30 minut dziata odprezajgco,
a rownoczesnie aktywizuje uktad krazenia. Rozluznienie migsni
wptywa korzystnie na stawy i kregostup. Kagpiel mozemy
poprzedzi¢é masazem przy pomocy szczotki wedtug techniki
opisanej na stronie 45. Wywofa on dodatkowe bezposrednie
dziatanie mechaniczne, a takze delikatng stymulacje uktadu
neurowegetatywnego. Wszystko to poprawia ukrwienie skory.

Temperature wody zwiekszamy stopniowo od 36 do 38°C
i wyzszej. Przy tagodnym wzroscie temperatury wody powierz-
chowne naczynia krwionosne rozszerzajg sie powoli i naptyw
krwi z narzadéw wewnetrznych do skéry odbywa sie wolnie;.

Oszczedza to prace serca. Podostre bdle reumatyczne moga
by¢ tagodzone przez stosowanie ciepta umiarkowanego.

Kapiele catosciowe w temperaturze 40 do 43°C dziatajg
w gwattowny sposdb. W pierwszej kolejnosci powodujg
zwezenie naczyn krwionosnych i wzrost cisnienia. W drugiej
fazie dziatania dajg poprawe ukrwienia. Kgpiele te zwigkszajg
tonus migéni i podobnie jak kapiele zimne majg dziatanie
pobudzajgce. Czas kagpieli powinien by¢ krotki.

W kapielach leczniczych do wody dodaje sie sktadnik
0 dziataniu leczniczym. Zazywanie kapieli siarkowych,
solankowych czy innych tylko od czasu do czasu z powodu bélu
nie ma zadnego znaczenia W leczeniu. Tylko seria co najmniej
dwunastu kagpieli zastosowanych regularnie moze mie¢ skutek
leczniczy. Najczesciej ordynuje sie kgpiel 20-minutowg w temper-
aturze 38°C. Starszym chorym zaleca sie rozpoczynanie kuracji
od potkgpieli. Jesli chory znosi je dobrze, dopetnia sie wanne
wodg stopniowo do dwdch trzecich, a nastepnie do petna.

Solanki

Aby przygotowac kapiel solankowg w domu, do wanny z wo-
da dodajemy 2 — 5 kg soli kuchennej lub morskiej. Kapiele
w naturalnej solance sg bardzo trudne do zrealizowania w wa-
runkach domowych — znane sg jednak ich dobre efekty lecz-
nicze. Kuracje przepisuje lekarz biorgc pod uwage schorzenia
i prawdopodobng reakcje pacjenta. Zaleznie od stezenia solan-
ki kuracja przebiega w 3 seriach po 12 kapieli kazda. Mozna
tez potaczyé drugg i trzecig serie w jeden cigg 20 kapieli.

Kapiele siarkowe

Sa na rynku produkty na bazie siarki zaopatrzone w infor-
macje o0 sposobach uzycia. Nalezy upewni¢ sie jednak
w aptece lub w drogerii, czy ktdry$ z nich nie uszkadza wanny.



Kapiele z kwiatow siana

Kagpiele te maja dziatanie kojace. Wywar z kwiatéw siana
zawiera olejki eteryczne, ktore poprzez pobudzenie skéry majg
wptyw na chore stawy. Mozna przygotowa¢ wywar w domu.
Kwiatostan siana stanowig resztki zebranego siana, lisci,
kwiatow i ziaren. Wsypuje sie go do woreczka z porowatego
ptétna i szybko zagotowuje sie¢ w wodzie, przygotowujgc
1 — 1,5 kg kwiatu na duzg wanne. Mozna sobie 0szczedzié¢
pracy, kupujac gotowy wycigg z kwiatow siana.

Oktady i zawijania

Oktady i zawijania przygotowuje sie wedtug tych samych
zasad. Oktad to ptétno nasgczone wodg zimng lub goraca,
ktéra moze zawiera¢ dodatki lecznicze. Zawijania przygotowuje
sie naktadajac na ptétno (lub nattuszczony pergamin) warstwe
leczniczego peloidu (fango, borowina) i oktadajgc nim pacjenta
(rysunek 32). Na ptétno z produktem leczniczym nakfada sie
czyste suche ptétno o wiekszych wymiarach, a na to wetniany
koc. Nalezy zwréci¢ uwage na wygode chorego, umieszczajgc
pod gtowg matg poduszke, rulon pod kolanami i serwetke po
szyja, by nie dotykat koca (rysunek 33).

Wszystkie oktady i zawijania sg przygotowywane wedtug tej
samej techniki, niezaleznie od stosowanych dodatkow
leczniczych i czesci ciafa, ktérg leczymy.

Kompresy i oktady koriczyn sga wskazane w bdlach reuma-
tycznych rgk i stdop, nadgarstkdw, stawdw skokowych. Uzyé
mozna takze ptétna trdjkatnego. Musi by¢ jednak dostatecznie
duze, by dobrze zawing¢ nadgarstek czy stopy.

Oktady na kregostup szyjny robimy z ptétna, ktérego potowe
moczymy w wodzie zimnej lub gorgcej, zaleznie od zalecen.
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Rysunek 32

Zawijania z parafiny i fango.

1 Warstwa parafango
grubosci palca

2. Naoliwiony papier

3. Ptétno

4. Flanela i wetniany koc

Rysunek 34
Oktad na koriczyne gorna.

Rysunek 33
Serwetka pod szyja.

Zmoczong czes¢ ktadziemy
na szyje, przykrywamy
czescig suchg, a na Kkoniec
okrywamy wetng lub flanela.
Bolom szyi towarzyszy czesto
neuralgia w obrebie konczyny
gornej, na ktorg réwniez sto-
sujemy oktad. Reka w pozycji
odwiedzionej i lekko zgieta
w fokciu spoczywa¢ ma na
ptaskiej poduszce (rysunek
34).




Przy okfadach kolan pod lekko zgiete kolano podktada sie -
dla uniknigcia niewygody - ptaska poduszke, zwinieta w rulon.

Bolom krzyza nierzadko towarzyszy rwa kulszowa. W tych
przypadkach mozna stosowac¢ okfady i zawijania na bolesng
konczyne dolna.

Te samg technike stosuje sie przy wykonywaniu oktadéw
i zawijan czesciowych, jak i catkowitych.

Oktfady z wody stonej

Stezenie soli powinno wynosi¢ co najmniej 5%. llos¢ wody
zalezy od wielkosci recznika uzywanego do oktadu. Zanurza sie
recznik w osolonej wodzie, przykrywa starannie naczynie i pod-
grzewa do temperatury 70 — 80°C. Wycigga sie recznik za
pomoca tyzki wazowej, rozktada na suchej Scierce ufozonej na
nieprzemakalnym ptétnie i Scisle zawija cafo$¢ (trzy warstwy).
W ten sposéb oszczedzamy rece. Oktad jest bardziej goracy,
a wtedy dtuzej zachowuje ciepto.

Okfady solankowe

Postepujemy w podobny sposodb, jak przy oktadach ze stone;j
wody. Recznik zanurzamy jednak w naturalnej solance.

Oktady z kwiatow siana

Wila¢ do garnka odpowiednig ilos¢ wody, zeby namoczyé
dostatecznie recznik. Dorzuci¢ kwiaty siana w iloéci wskazane;j
na ulotce dotgczonej do produktu.

Oktady siarkowe

Technika jest ta sama. Tu takze nalezy stosowac sie do
wskazowek i dodawaé do wody Scisle okreslong ilo$¢ substanciji.

Zawijania z gliny

Sa stosowane przede wszystkim w temperaturze zimnej.
Kupuje sie produkty gotowe do uzycia w aptekach lub drogeri-
ach. Wystarczy dola¢ do nich zimnej wody, by otrzymaé papke
o konsystencji masci. Papke rozprowadza sie na skorze na
grubos¢ palca, przykrywa dwiema warstwami pfétna,
a nastepnie wetnianym kocem. Okfady stosowane czesto mogag
wysuszaé skore, dlatego nalezy jg nattuszcza¢ kremem.

Woreczki ciepte i wilgotne

Wielkos¢ woreczka zalezy od czesci ciata, ktdrg mamy
leczyé. Woreczek z grubego Inu napetniamy w dwdch trzecich
kwiatem siana, starannie zawigzujemy i zalewamy wrzacg
wodg. Zamykamy nastepnie na 5 — 10 minut w szczelnym
naczyniu. Przed nafozeniem wyciskamy woreczek migedzy
dwiema deseczkami. Jego temperatura osigga 38 — 40°C.
Oktad robimy w typowy sposéb: sucha Scierka, na nig druga,
a na to wetniane okrycie. Uktadamy chorego wygodnie. Po 30
— 45 minutach zdejmujemy oktad. Pacjent dobrze przykryty
bedzie jeszcze odpoczywat przez pot godziny. Zabieg
konczymy zimnym zmywaniem ciata.

Woreczek mozna réwniez podgrza¢ na parze (co najmniej
pét godziny), ktadgc go na sitku w potowie wysokosci garnka
wypetnionego w jednej czwartej wodg. Nalezy go wielokrotnie
przewraca¢ na druga strone.

Kataplazmy
W leczeniu reumatyzmu mozna rowniez uzywac kata-
plazméw z maki Inianej. Gotuje sie te make z wodag, stale

mieszajgc, az do uzyskania gestej papki. Woda moze by¢
zastgpiona mlekiem, ktore dzigeki zawartosci ttuszczu, diuzej



utrzymuje ciepfo. Rozprowadza sie papke po Inianym ptétnie na
grubo$¢ jednego palca, a nastepnie formuje sie kataplazm
pozadanych wymiaréw. Uktada sie go na chorym miegjscu,
przykrywa w podobny sposob jak w oktadach i zawijaniach.

Oktady z rumianku

Wsypaé rumianek do garnka z zimng woda, przykry¢
i doprowadzi¢ szybko do wrzenia. Zanurzy¢ Iniane ptétno
w wywarze i postepowaé jak przy opisanych wyzej oktadach.

Okfady z mgki musztardowej

Maka musztardowa dziata podrazniajgco, dlatego ten oktad
stosuje sie tylko w przewlektych schorzeniach reumatycznych.
Wode o temperaturze nie przekraczajgcej 50°C dolewamy do
maki i mieszamy az do otrzymania ptynnej papki, ktorg
naktadamy na ptétno Iniane. Nastepnie postepujemy jak w przy-
padku kataplazm z ziaren Inu.

Fango

Fango jest substancja leczniczg pochodzenia wulkanicznego,
przypominajaca btoto.

W przeciwienstwie do borowiny (torfu) nie jest pochodzenia
organicznego.

Zawijania z fango przygotowujemy mieszajgc proszek
z wysuszonego fango z odpowiednig iloécig goracej wody. Na
jedno zawijanie bierzemy srednio 5 kg fango, ktore ogrzewa
sie przez poét do jednej godziny na parze, aby otrzymac¢ mase
o konsystencji papki. Ciepte fango naktada sie na chore
czesci ciata i rozprowadza warstwg o grubosci 3 cm.
Pozostate czynnosci sg podobne jak przy innych produktach.

Chory musi leze¢ wygodnie w cieple. Czas zabiegu — mini-
mum pof godziny.

Nawet przy oktadach czesciowych, np. kolana, obreczy
barkowej, krzyza nalezy okrywa¢ kocem catego pacjenta.
Wyzsza temperatura ciata wzmaga efekt terapeutyczny.

Podczas zabiegu trzeba obserwowacC chorego i $Scierac
zwilzonym recznikiem pot $ciekajacy po twarzy. Po zakoncze-
niu zabiegu wykonujemy prysznic i myjemy doktadnie chorego.

Oktady z parafango lub z ,Moorparaffiny”

Przygotowanie oktadu z fango, opisane w poprzednim
rozdziale, jest dos¢ skomplikowane i wymaga pracy. Z powodu
ktopotéw, szczegodlnie tych zwigzanych z usuwaniem klejgcej
sie masy fango po zabiegu, lepiej jest zastgpi¢ w czasie
domowych zabiegéw proszek fango mieszaning parafiny
z fango lub bfotem (parafango, Moorparaffin). Mozna je kupic
w postaci ptyt. Uzywa ich wiele zaktadow fizjoterapii. Duze zaw-
jjania wymagajg 8 — 10 ptyt “Moorparaffin”, a oktad kolan — 2
kg parafango. Rozpuszczajgc ptyty na parze otrzymuje sie plas-
tyczng mase, ktdrg mozna rozprowadzi¢ na ptotnie. Prysznic po
zabiegu nie jest konieczny. Ochtodzona masa zdejmuje sie
tatwo i moze byé wielokrotnie uzyta przez tego samego
chorego.

MASAZE

Masaz to jedna z najstarszych metod leczenia uktadu ruchu.
Juz u Grekdw i Rzymian cieszyt sie duzym uznaniem.
W rzymskich taZniach byt jednym z zabiegéw higienicznych
i upiekszajgcych. Korzystali tez z niego atleci w czasie tre-
ningow.



Masaz rozluznia migénie i poprawia ukrwienie tkanek. Masaz
miesniowy rozni sie od masazu sportowego. Masaz musi by¢
dostosowany do ogdlnego stanu zdrowia i rodzaju choroby. Musi
tez wykonywaC go wyspecjalizowany i doswiadczony terapeuta.

Masaz tkanki fgcznej stanowi oddzielng technike. W masazu
miesniowym ugniata sie bezpodrednio czesci miekkie.
Przeciwnie, masaz tkanki tgcznej dziata na narzady wewnetrzne
poprzez uktad nerwowy, z wykorzystaniem odruchéw. W prze-
ciwienstwie do ugniatajgcego masazu miesniowego, w masazu
tkanki tacznej, warstwy skory i naskorka poddane s3g rozcigga-
niu przy pomocy dwéch palcéw. O wyborze techniki masazu
decyduje lekarz.

GIMNASTYKA LECZNICZA

Ta forma gimnastyki musi byé dostosowywana do stanu
zdrowia i sit chorego. Wyrdznia sie éwiczenia wzmacniajgce
miesnie, stabilnos¢, éwiczenia zwiekszajgce ruchomosé stawow
obwodowych i kregostupa. Gimnastyka lecznicza wzmacnia
miesnie oraz poprawia prace serca i uktadu krgzenia. Zwieksza
ruchomos¢ poprzez poprawe funkcji oraz rozluznienie stawdw
obwodowych i kregostupa. Oczywiste jest, ze terapia ta ma by¢
prowadzona przez fizjoterapeute, szczegdlnie gdy dotyczy
kregostupa lub chorego stawu.

Jesli chodzi o wskazdwki, jak utrzymaé ruchomo$é stawéw
w dobrym stanie, wystarczy zastosowaé sie do informaciji,
zawartych w tej broszurze. Przedstawia ona program c¢wiczen
codziennych dla chorych lezgcych i ¢wiczeh w wodzie.

CWICZENIA ODDECHOWE | DLA CHORYCH LEZACYCH
W tOZKU

O znaczeniu ¢wiczen oddechowych dla tych chorych byta
mowa na stronach 24 — 25. llustrujg je tez rysunki 1, 2, 3 na

stronach 47 i 48. Nalezy mobilizowa¢ chorego lezacego w t6zku
nawet do niewielkich ruchéw, gdyz moze to poméc w zachowa-
niu funkcji stawu. Cwiczenie pobudza nie tylko uktad ruchu,
lecz rowniez oddech i krgzenie krwi. Ta mobilizacja chroni tez
przed dwoma niebezpieczenstwami: przykurczem stawow
i zanikiem miesni. Wazne jest jednak, by nie sforsowac
chorego: nie przekroczy¢ progu bolu i nie zmeczyé.

Na aktywng mobilizacje mogg skfada¢ sie proste odruchy lub
napinanie miesni, gdyz ruchy inicjowane samodzielnie przez
chorego sa najbardziej skuteczne. W rehabilitacji jesli sam ich
nie moze wykonac, to wykona je przy pomocy fizjoterapeuty.

Rozpoczyna sie od dEwiczen oddechowych, ktore chory
wykonuje rano i wieczorem w pozycji na plecach, dobrze okry-
ty, w przewietrzonym pomieszczeniu. Cwiczenia muszg byé
powtarzane wielokrotnie.

Rysunek 1 Rysunek 2
Poto6z dforn na brzuchu. Wdy-  Uciskaj rekami z obu stron
chaj powietrze wypychajac klatke piersiowa. Rozszerzy

brzuchem dton. Wydychajgc sie przy wdechu, zapadnie
powietrze, rozluzniaj miesnie.  przy wydechu.




Rysunek 3

Wdychaj powietrze uciskajac
jednoczesnie klatke piersiowg
rekoma potozonymi na oboj-
czykach; przy wydechu
rozluznij nacisk.

Przy ¢wiczeniach od 4 do 11 pacjent lezy na plecach, ptasko
i bez poduszki (jesli to mozliwe).

D
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Rysunek 4 Rysunek 5
Zginaj i na zmiane prostuj Wykonuj krazenia stopami.
palce u stop.

Rysunki 6 i 7
Podnos i opuszczaj na zmiane przodostopie, jak przy
pedatowaniu.

Rysunek 8 i 9
Wykonuj ruchy koliste stopami na zewnatrz i do wewnatrz.
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Uwaga: ¢wiczenia od 14 do 27 wykonujemy lezac na
plecach z rekoma wzdtuz ciata.

Rysunki 10 i 11
Rozt6z na boki, a nastepnie przyciggnij do siebie nogi
wyprostowane w kolanach.
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Rysunek 14 i 15
Zacisnij pies¢, a nastepnie wyprostuj palce. Zaciskaj na zmiane
palce na kciuku i kciuk na palcach.

Rysunki 12 i 13

Lezac na prawym boku podciagnij jak najwyzej zgieta lewa
noge, nastepnie wyprostuj ja i przenies do tytu w tym samym
czasie co lewe ramie. Powtdrz to ¢wiczenie w lezeniu na
lewym boku.

Rysunki 16 i 17
Rozstawiaj, a nastepnie ztgczaj palce.
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Rysunek 18 i 19

Oprzyj zgiete tokcie i obracaj naprzemiennie dfonie do siebie

i od siebie.

Rysunek 20

Oprzyj zgiete tokcie i wykonu;j
ruchy krgzenia zaci$nietymi
dforimi.

Rysunek 21

Przeciggnij ramiona bokiem
ponad gtowe i opusc je z po-
wrotem do pozycji wzdtuz
tutowia.

Rysunki 22 i 23

Wyprostowane wzdtuz tutowia ramiona obracaj na zewnatrz

i do wewnatrz.

Rysunki 24 i 25
Uno$ i opuszczaj ramiona



Oto kilka przyktadow cwiczen, od ktorych powinna zaczynaé
sie gimnastyka codzienna.

}\ Cwiczenia powinny byé powtarzane dwa - trzy razy.
N> W czasie ich wykonywania nalezy oddycha¢ spokojnie
i gteboko.

Rysunki 26 i 27
Podbrédek cofniety. Wykonuj naprzemiennie skrety gtowa
w prawo i lewo.

WSKAZOWKI DO PROGRAMU GIMNASTYKI CODZIENNE)

Dobrze przewietrzaj pokdj, lecz unikaj przeciagdw. Kazde
¢wiczenie powtarzaj pie¢ razy. W przerwach miedzy zmianami
pozycji odpoczywaj, stosujgc c¢wiczenia oddechowe. Gimna-

styke wykonuj co najmniej trzy razy w tygodniu. — < m
CWICZENIA ROZCIAGAJACE

Polegajg na rozcigganiu przykurczonych miesni. Na skutek
przecigzenia lub wadliwej postawy niektére miesnie majg ten-
dencje do przykurczu. Wynika z tego utrata sity miesniowe;j
i zmniejszenie ruchomosci stawéw. Cwiczenia rozciggajace,
ktdre stanowig zresztg wazng czes¢ treningu sportowcdw, przy-
czyniajg sie do przywrdcenia rbwnowagi miesniowej.

Rysunek 1 Rysunek 2

Pozycja lezgca na plecach, Pozycja jak obok. Napnij

rece wyciggniete nad gtowa. rébwnoczesnie, przez 5 se-

Napnij jednocze$nie konczyny kund, prawa noge i lewg

gorne i dolne, utrzymujac reke. Odpocznij. To samo

pozycje przez 5 sekund. ¢wiczenie powtdrz z nogag
lewa i prawa reka.

— 54 — — 55 —
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Rysunek 3

Stoisz, stopy lekko rozsuniete,
lewa reka na biodrze.
Rozciggnij prawag reke nad
gtowg i tutdw — w lewo przez
10 —15 sekund. To samo
¢wiczenie powtdrz ze strong
przeciwna.

eSS

Rysunek 4

Pozycja stojgca, stopy lekko
rozstawione, rece wyciggniete
nad gtowag, palce rgk ztgczo-
ne. Rozciggnij sie z lekkim
sktonem w lewo, a potem na
prawo przez 8 — 10 sekund.
Odpoczywaj po kazdym
¢wiczeniu.

Rysunek 5

Pozycja na plecach.
Przyciagnij lewe kolano do
piersi. Gtowe i odcinek
ledZzwiowy dociskaj do
podtoza. Po rozcigganiu trwa-
jacym 30 sekund — relaks.
Cwiczenie powtdrz z prawym
kolanem.

CWICZENIA IZOMETRYCZNE

Cwiczenia izometryczne majg zapobiega¢ zanikom miesni
i nieznacznie zwigkszac ich site. W czasie ¢wiczenia migsnie
nie wykonujg ruchu, a jedynie zwiekszaja swoje napigcie.
Badania wykazaty, ze wystarczy wzrost napiecia 5 — 6 sekund,
bez wstrzymywania oddechu. Powtarza¢ je wiele razy.

v/

Rysunek 1

Rece wysuniete do przodu,
dtonie ztgczone naciskajg
jedna o druga.

Rysunek 2

Lezysz na plecach, odcinek
ledzwiowy przylega Scisle do
podfoza. Prawa noga wycigg-
nieta, kolano lewe napiera na
prawg dfon, potem na odwrot.



Rysunek 3

Oprzyj sie obiema rekoma

o Sciane, na wysokosci
ramion. Wypychaj silnie tutow
do tytu.

Rysunek 4

Pozycja stojgca w otwartych
drzwiach, koniczyny goérne
wyprostowane, wyciggniete
w bok. Naciskaj silnie grzbie-
tami rgk na futryny.

MOBILIZACJA STAWOW OBWODOWYCH | KREGOStUPA

Powtarzaj te éwiczenia pokazane na rysunkach 1 — 29 po

4 — 5 razy.

Na zakonczenie ¢wiczen maszerujesz do przodu i do tytu na
palcach, a nastepnie wysoko podnoszac kolana, z rekami

ztgczonymi za gtowa.

Rysunek 1

Pozycja lezgca z plecami
przylegajgcymi do podtoza,
nogi zgiete, stopy lekko
rozstawione, rece wzdtuz
tutowia.

Rysunek 2

Podnosisz miednice az do
wyprostu w stawie biodrowym
opierajgc sie mocno stopami
0 ziemie, a nastepnie
opadasz powoli do pozycji
wyjéciowej.

Rysunek 3 i 4

Zgiete kolana przyciagnij do klatki piersiowej, a nastepnie
wyciggnij rece w kierunku stép unoszgc gtowe i barki.




Rysunek 5 i 6

Zgiete kolana przyciggnij do piersi. Prawa noge wyprostu;j
i unies pionowo do gory. Lewa reke wyciagnij w kierunku
prawej stopy, unoszac glowe. Cwicz na przemian.

Rysunki 9 i 10

Zegnij kolana, przyciggajac nogi do klatki piersiowej, wyprostuj
i potéz ptasko na ziemi.
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Rysunki 7 i 8
Zgiete kolana przyciggnij do klatki piersiowej, a nastepnie
wyprostuj obie nogi i unies je pionowo gory.

Rysunki 11 i 12

Lezysz ptasko na brzuchu (najlepiej na poduszce pod
brzuchem) z rekoma wyciagnietymi do przodu. Unie$ prawg
reke i lewg noge a potem wyciggnij wzdtuz ciata. Powtdrz to
samo z lewg rekag i prawa noga.
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Rysunki 13 i 14 Rysunek 17 i 18

Lezysz ptasko na brzuchu. Wyciggnij rece do przodu unoszac Pozycja kuczna. Wyciggnij prawa reke i lewg noge w ten
glowe. Powrd¢ do pozyciji wyjsciowej. Mozna utrudni¢ éwicze- sposob, aby miednica i ramiona pozostawaty w linii poziomej
nie poprzez jednoczesne skrzyzowanie rgk za gtowg i unosze- przez kilka sekund; podazaj wzrokiem za reka.

nie nog.
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Rysunki 15 i 16 Rysunek 19

Lezysz na prawym boku, a nogi i rece wyprostowane (rece Chodzisz na czworakach,
nad gtowg). Zegnij lewg noge i lewa reke tak, aby tokie¢ przesuwajgc do przodu po
dotknat kolana, a nastepnie wyprostuj je. Przewrd¢ sie na podfodze najpierw reke,

a nastepnie kolano strony

drugi bok i wykonaj to samo
przeciwnej, na zmiane.
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Rysunek 20 i 21

Pozycja stojgca, stopy réwnolegle, nogi wyprostowane,
posladki $ciagniete, kregostup wyprostowany, rece wzdtuz
tutowia. Rece podnosisz, uktadasz na ramionach i wykonujesz

tokciami ruchy rotacyjne.

i

i

Rysunek 24 i 25
Rece na karku. Zakres$l rekami duze koto, uderzajgc za pleca-

mi dfonig o dfon.

i

Rysunek 22
Rece na biodrach. Obracasz
tutow w prawo, potem w lewo.

Rysunek 23

Oprzyj sie reka o Sciane

i wykonuj nogag prawg a naste-
pnie lewg ruchy w przéd

i w tyl. Po opanowaniu techniki
mozna ¢éwiczy¢ bez podparcia.

Rysunek 26 i 27
Zataczaj wolno rekami duze kota, najpierw lewg poézniej
prawg, podazajgc wzrokiem za reka.
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Rysunek 28 i 29

Pozycja stojgca. Plecy, piety, krzyz, barki i rece przylegajg do
Sciany. Zginasz do potowy kolana wolno posuwajgc plecami
po Scianie. Wracasz, tak samo, powoli do pozycji wyjSciowej.

WYBRANE CWICZENIA W WODZIE

Gimnastyka w wodzie odbywa sie w basenie z wodg termal-
ng lub podgrzang. Wazna jest temperatura, ktéra dla osoby
chorej na reumatyzm powinna osigga¢ 30 — 32 stopnie. Ciepta
woda rozluznia miesnie i utatwia uruchamianie stawdéw.

Korzystny wptyw majg tez dziatania mechaniczne: ci$nienie
hydrostatyczne i opdr wody. Zalecane jest powtarzanie ¢wiczen
5 — 6 razy. Nie nalezy pozostawa¢ w wodzie dituzej niz 20
minut, a po zabiegu odpoczywac przez co najmniej pét godziny.

Rysunek 1 (widok z gory)
Lezysz ptasko na plecach.
Wyprostowang reke przy-
suwasz ruchem kolistym

w kierunku gfowy, nastepnie
opuszczasz. To samo

z druga reka.

Rysunek 2 (widok z gory)
Lezysz na brzuchu.
Rozsuwasz jak najszerzej
i przyciagasz do siebie
wyprostowane nogi.

m

Rysunek 3 i 4

Lezysz na plecach. Opuszczasz ciato do pozycji pionowej,
a nastepnie powracasz do lezenia na wodzie w pozycji

poziomej.




Rysunek 5
Pozycja stojgca w wodzie.
Zginasz i prostujesz kolana

S

ERGOTERAPIA

Ergoterapia odgrywa wazng role w leczeniu chordb
reumatycznych. Do technik stosowanych w ergoterapii nalezg:

* terapia zajeciowa (trening czynnosciowy),

*

dopasowywanie sprzetu rehabilitacyjnego (ortezy i aparaty),

* aktywna nauka codziennych czynnosci,

* ordynowanie i dostosowywanie srodkdw pomocniczych.
Terapia zajeciowa obejmuje Ccwiczenia, prace reczne
(rzemiesinicze), nauke aktywnego wypoczynku i inne, majgce
na celu zwiekszenie zakresu ruchow w stawach i wzmocnienie
ostabionych miesni. Udaje sie w ten sposéb skorygowaé
nieprawidtowe ruchy oraz wadliwe ustawienia stawow,
spowodowane bdlem i ograniczong funkcja.

Zeby zapobiec wykrzywieniu stawéw reki i nadgarstka,

ergoterapeuta zleca np. ortezy, ktére pacjent zaktada na noc.
Ortezy i stabilizatory odcigzajg nadmiernie napiete wigzadta,

Sciegna i torebke stawowa, co pozwala pacjentowi na wykony-
wanie niektérych ruchow.

Pacjent aktywnie ¢éwiczy wykonywanie codziennych czyn-
nosci. Powinien bowiem prawidtowo uzywac stawéw i rozsgdnie
dostosowywac swdj uktad ruchu do obcigzen lub odcigzen. Ma
tez rozpozna¢ swdj indywidualny rytm pracy i odpoczynku.
Ergoterapeuta doradzi w wyborze $rodkéw pomocniczych
i nauczy, jak je rozsadnie stosowad.

Czasem prosta przerdbka utatwi korzystanie z urzadzenia,
jak na przyktad owiniecie ggbka zbyt cienkiego uchwytu.

TECHNIKI RELAKSACII

B4ol miesni nie musi by¢ objawem choroby reumatyczne;.
Przyktadem moze byC¢ migrena, ktdra towarzyszy bolesnemu
napieciu miesni karku. Przyczyng bolow gtowy czy plecéw
moze by¢ sytuacja konfliktowa. Méwimy wtedy o zaburzeniach
psychosomatycznych.

Wybrane ¢wiczenia relaksacji, zmniejszajgc lub likwidujgc
napiecie i hamujgc uktad neurowegetatywny, pomagaja
w rozluznieniu miesni. Zmniejszajg tez nerwowo$¢ i fagodzg
stany niepokoju chorego. Leczg przy tym bdle migdniowe
u chorych na reumatyzm.

Do najwazniejszych technik relaksacyjnych nalezg: trening
autogenny (autorelaksacja) i sofroterapia.

Nie wptywajg one w sposdb szybki i bezposredni na choro-
by stawdéw i kregostupa, ale wywieraja dziatanie posrednie
poprzez rozluznienie miesni i odcigzenie stawéw. Warto wiec
nauczy¢ technik relaksacji pacjenta chorego na przewlekte
zapalenie stawdéw, aby moégt stosowac¢ jg w domu.



