RZS

(reumatoidalne zapalenie stawow)




Dawna nazwa tej choroby to gosSciec przewlekle postepujacy.
Jest to przewlekty proces zapalny, ktéry prowadzi do niszczenia
tkanek stawowych oraz znieksztatca i uposledza funkcje stawow.
Przyczyny choroby nie sg doktfadnie poznane. Dociekajgc ich
okreSlono predyspozycje genetyczng.

Choroba wystepuje dwukrotnie czesciej u kobiet niz u
mezczyzn. Moze rozpoczgc sie€ w kazdym wieku, jednak
najczesciej w 5 dekadzie zycia.



Poczatkowo zmiany wystepujg jedynie w bfonie
maziowej stawow, w ktorych dochodzi do powstawania
naciekdow zwanych ziarning reumatoidalng. Ziarnina
whnikajgc stopniowo do stawu niszczy chrzgstke i kosc.
Proces chorobowy uszkadza rowniez aparat
wiezadtowy. Wywotane procesy naprawcze powodujg
powstawanie zrostow witdknistych, a nastepnie
kostnych co prowadzi do usztywnienia stawow.



Objawy

- obrzeki stawow
- béle stawodw podczas wykonywania ruchu
- bél i zanik miesni (na rece zwtaszcza zanik ktebu kciuka i miesni
miedzykostnych)
- parestezje w konczynach
- charakterystyczne jest tzw. sztywnoS¢€ poranna
- Zzmniejszenie masy ciata
- rumien na dtoniach
- wilgotna, cienka, chtodna skora
- ulnaryzacja dtoni
- symetryczne zmiany
- torbiele Bakera
- zespot ciesSni nadgarstka
- stan podgorgczkowy
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Przebieg

Choroba przebiega w 4 okresach:

Okres | - w badaniu RTG widoczne obrzeki tkanek miekkich,
niewielkie zwe€zenie szpar stawowych, osteoporoza
przynasadowa

Okres Il - wyrazne zwezenie szpar stawowych, w czesciach
przynasadowych koSci widoczne geody zapalne oraz
pojedyncze nadzerki na powierzchniach stawowych

Okres Il - rozwoj geod i nadzerek, podwichni€cia i
znieksztatcenia stawow, przeprosty, zapalenie Sciegien.

Okres IV - catkowite zesztywnienie kostne stawu



Leczenie

OKRES |

Proces postepowania z pacjentem w tym okresie jest bardzo istotny i rzutuje na
szybkoS¢ powstawania deformacji oraz przykurczéw. Bardzo wazne jest
odpowiednie utozenie pacjenta w t6zku.

Stosowane zabiegi:

a) Fizykoterapia

Promieniowanie podczerwone, nadfioletowe, jontoforeze, prady izodynamiczne,
interferencyjne, ultradzwieki, krioterapie, magnetoterapie, laseroterapie,
natrysk biczowy, masaz podwodny, masaz wirowy, saune, psychoterapie.
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cd

b) Masaz

Stosujemy masaz klasyczny z wykorzystaniem dwoch technik: gtaskania i
wibracji. Opracowaniu podlegajg kkgg, kkdd oraz kregostup. Nalezy
opracowac réwniez klatke piersiowg celem usprawnienia oddychania. Po 2-5
zabiegach jezeli pacjent dobrze znosi masaz mozemy dotgczacC kolejno
techniki: rozcieranie, ugniatanie podtuzne i uciski. W miare wzrastania
zabiegow podstawowg technikg staje si€ rozcieranie.

c) Kinezyterapia
Podobnie jak przy masazu rozpoczynamy od bardzo wolnych ¢wiczen, aby nie
spowodowacC pogorszenia stanu zdrowia pacjenta. W zaleznosci od tolerancji

gimnastyki przez organizm chorego zwi€ksza sie intensywnosSc, czas trwania i
zakres.



cd

ORES Ili Ml

Celem postepowania fizjoterapeutycznego w tych okresach jest: utrzymanie i
polepszenie czynnosSci narzgdu ruchu, zmniejszenie bélu w stawach i
mi€sniach, zmniejszenie lub zlikwidowanie wysiekéw stawowych, wzmocnienie
ostabionych i zanikajgcych miesni, zmniejszenie istniejgcych przykurczow,
zwiekszenie zakresu ruchu i zapobieganie zesztywnieniom stawow.

W zakresie fizykoterapii i kinezyterapii: postépowanie jak w | okresie.

a) Masaz

Zmiany w wykonywaniu masazu w stosunku do koncowej fazy | okresy sg
niewielkie. Coraz wi€cej uwagi poza rozcieraniem poSwiecamy ugniataniom
podtuznym. Mimo stosowania wiekszej ilosci technik zmniejszamy zaréwno site
jak i czas masazu.

w celu zwiekszenia efektu rehabilitacji leczniczej mozna wykonac po
zabiegu kinezyterapii drugi masaz, tym razem segmentarny.



cd

ORES IV

Okres IV jest koncowym okresem choroby. Wystepujg tu znaczne deformaciji,
zrosty, zaniki mieSniowe i podwichniecia. Chory najczeSciej jest
unieruchomiony w tézku lub wézku inwalidzkim.

a) masaz

Zasadnicze leczenie masazem nie odbiega od podanego dla okresow Il i IV. W

masazu klasycznym dodatkowo postepowaniem leczniczym nalezy objgc inne
czesci ciata w zaleznosSci od potrzeb.
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Leczenie operacyjne
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ZZSK jest to przewlekta choroba zapalna, seronegatywna.
Przyczyna nie jest znana, pod uwage brany jest czynnik
genetyczny i zakazny. Wystepuje cz€Sciej u mezczyzn niz u
kobiet. Poczatek choroby przypada zazwyczaj miedzy 15-30
rokiem zycia.



Charakterystyka

Choroba obejmuje:
- stawy krzyZzowo — biodrowe
- drobne stawy kregostupa
- pierScienie wtdkniste
- wiezadta kregostupa

Poczgtkowo dotyczy przyczepow Sciegnistych, gdzie powstaje ziarnina ztozona z
limfocytow i plazmocytow. W miejscach zmienionych chorobowo dochodzi do
odktadania si€ soli wapnia, nastepuje kostnienie. Mostki kostne tgczg sgsiednie
kregi, dlatego kregostup przyjmuje wyglad ,kija bambusowego”.
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Objawy

a) Wczesne
- béle w okolicy krzyzowej promieniujgce do pachwiny, posSladkéw i stawéw
kolanowych
- bdl nasilony w czasie spoczynku
b) Ogdlne
- uczucie ostabienia
- stany podgoraczkowe
- utrata masy ciafa
c) Kliniczne
- béle kregostupa i klatki piersiowej
- bél w klatce nasilajgcy sie podczas oddychania
- chory zmienia tor oddychania z piersiowego na brzuszny

- w odcinku szyjnym poczgtkowo ograniczenie ruchu, pézniej dochodzi do
usztywnienia tego odcinka

- zajecie stawow obwodowych ma charakter ostrego zapalenia pojedynczego
stawu



cd

- pojawia si€ badl, obrzek w okolicy stawow mostkowo-obojczykowych

- bdl piet

- zniesienie fizjologicznej lordozy ledzwiowej

- bolesno$¢ w stawach krzyzowo-biodrowych

- zmniejsza sie pojemnoSc oddechowa ptuc

- odcinek Th nadmiernie prostuje si€

- zanik miesni przykregostupowych

- usztywnienie stawow obwodowych

- niedomykanie tetnicy gtéwnej jako zejScie zmian zapalnych

- zapalenie osierdzia

- zmiana przewodnictwa w m sercowym

- skrobiawica jako ciezkie powiktanie — zajecie nerek moze doprowadziC do ich
niewydolnosSci

- choroba wspdétistniejgca- choroba wrzodowa zotgdka lub dwunastnicy



Tkanki miekkie
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\Y EXY:V4

We wczesnym okresie choroby wykonujemy masaz klasyczny:
ud, stawdw biodrowych, posSladkéw i odcinka
ledzwiowo-krzyzowego kregostupa. Techniki: gtaskanie,
rozcieranie, ugniatanie podtuzne, wibracja, roztrzgsanie i
chwyt posuwu z masazu segmentarnego. Mozemy rowniez
wykonaC masaz segmentarny grzbietu, klatki piersiowej,
miednicy bez wstrzgsania. W przypadku zajecia odcinka
ledzwiowego wykonujemy masaz klasyczny stawu
biodrowego i odcinka L-S. techniki: gtaskanie, duzo rozcieran,
ugniatania podtuzne, wibracja poprzeczna.



\Y EXY:V4

Dofgczamy masaz grzbietu i klatki piersiowej wykonujgc duza
iloSC rozcieran i ugniatan podtuznych. Kiedy przechodzi na
odcinek wyzej wykonujemy masaz catego grzbietu, klatki
piersiowej, stawow ramiennych i karku. W ostatnim stadium
choroby mozemy wyk masaz kkdd.



Choroba Burgera




Definicja

* Choroba Burgera (zakrzepowo zarostowe
zapalenie naczyn)

* To stan zapalny drobnych tetnic i zyt
obejmujgcy wszystkie warstwy Sciany
naczynia, prowadzacy do powstawania
zakrzepow i zarastania Swiatta naczynia.

* Przyczyna nie jest znana. CzeSciej wystepuje u
mezczyzn, zaliczana jest do chordb
autoimmunologicznych.



Objawy

Niedokrwienie rgk, stop

Uczucie ziebniecia

Dretwienie, mrowienie w obrebie zajetej konczyny
Boéle spoczynkowe

Chromanie przestankowe

Zmiany martwicze w obréebie palcow (owrzodzenia)
Zmiany majg charakter odcinkowy



Postepowanie masazem

Masaz mozemy
wykonac tylko w | | ' ‘
i 11° choroby.




Celem stosowania masazu
jest:

- Zmniejszenie dolegliwoSci
podmiotowych

- Zwiekszenie przeptywu
kapilarnego krwi

- Stworzenie korzystnych

warunkow dla powstania
krgzenia obocznego

- Odprowadzenie produktow
przemiany materii




Masaz

Faza pierwsza

Masaz klasyczny powtok brzusznych.
Poprzez rozgrzanie okolic brzucha i
okolicy ledZzwiowej uzyskujemy
odruchowe rozszerzenie naczyn w
kohczynach dolnych. Jezeli przed
masazem wykonywane byly zabiegi
rozgrzewajgce okolice brzucha i ledzwi
mozemy pomingC faze pierwszg.




Masaz

Faza druga

Stosujemy postepowanie klasyczne
wykorzystujgc:

Delikatne gtaskania dosercowe i
odsercowe,

Delikatne rozcierania,

Lekkie ugniatania podtuzne,

Delikatne uciski, w miejscach ponizej i
powyZej wystepowania zmian
chorobowych.

Moze si€ okazaC, ze juz w stopniu | choroby
nie mozna wykonac rozcieran ze wzgledu na
zmiany troficzne skory jak réwniez ze
wzgledu na odczyn paradoksalny
(obkurczenie sie naczyn krwionoSnych pod
wptywem ich rozgrzania).

W trakcie masazu mozna — jesli nie sprawia
to pacjentowi bdlu — uniesc konczyne
powyzej poziomu celem utatwienia odptywu
zylnego.

Masaz segmentarny — stosujemy tylko w
przypadkach, w ktérych naczynia majg
zdolnoS¢ reagowania na bodZce.



1°

Kontynuacja postepowania
klasycznego ze stopnia | w dwoch
fazach.

Faza pierwsza

Jak wyzej.

Faza druga

Jak wyzej.

Moze sie okazaC, Ze zastosowanie
gtaskan a nawet delikatnych ugniatan
powoduje uszkodzenie skory oraz
odczyn paradoksalny. W takim
przypadku masaz polega na wykonaniu
tylko uciskow jednoczesnych.

Masaz segmentarny — jak wyzej.

Uwaga
Moze sie okazaC, ze
techniki stosowane w
masaZzu segmentarnym
bedg powodowaty
pogorszenie stanu zdrowia.
W takim przypadku nalezy
stosowaC wytgcznie
postepowanie klasyczne.



Masaz w zmiazdzeniach, sttuczeniach.

-




Objawy

* Krwawy wylew

* Wynaczynienie krwi do tkanek

* Miejscowe podwyZszenie temperatury
* BolesnoSc¢ okolicy urazu

e Otarcie naskorka
* Przerwanie ciggtoSci skory
* Ograniczenie ruchu w stawie



Cel masazu

* Przyspieszenie: wchtaniania krwiaka, gojenia
rany, usuwania obrzeku

* Przeciwdziatanie przykurczom i zrostom
tgcznotkankowym



Postepowanie

* Masaz konsensualny — okres ostry

* Drenaz limfatyczny, masaz klasyczny z
zastosowaniem: gtaskania, rozcierania,
ugniatania podtuznego, wibracji labilne;
poprzecznej, poniZej i powyZej miejsca urazu.
Opracowanie blizny.



Masaz w skreceniach




Objawy

Skrecenie |°

* Rozciggniecie i rozwtdknienie torebki
stawowe]

* Nieznaczny obrzek

* Nieznaczna bolesnoSc¢ okotostawowa z
upoSledzeniem ruchomosci



Skrecenia II°

Naderwanie wiezadet

Naderwanie torebki
stawowej i bfony maziowej

Obrzek

BolesnoSc¢

Wylew krwawy

Wysiek srédstawowe
Ograniczenie ruchomosci




Skrecenie III°

BolesnoS¢
Krwiak z duzym obrzekiem

Rozerwanie torebki
stawowej z uszkodzeniem
wiezadet

Catkowite ograniczenie
ruchomosci




Skrecenie IV°

Catkowite
uszkodzenie
wi€zadet i torebki
stawowe]j

Oderwanie
przyczepow
wi€zadta i inne




Cel masazu

Przyspieszenie wchtaniania
wylewow

Zapobieganie, zmniejszanie
i likwidacja obrzekow
Zapobieganie zrostom
tgcznotkankowych

Przywracanie petnego
zakresu ruchu w stawie i
sity miesni




Postepowanie

* Masaz konsensualny

* Drenaz limfatyczny po 48 godzinach do
wysokosSci skreconego stawu

* Masaz klasyczny z zastosowaniem: gtaskania,
rozcierania, ugniatania podtuznego, w
pdzniejszym okresie rozcierania poprzecznego
uszkodzonych przyczepow mi€sni i tkanek
wokot stawu

* Masaz segmentarny






Masaz w SM

ma za zadanie pobudzenie krgzenia krwi w obrebie miesni porazonych oraz
obniZenie napi€cia mi€sni.

Zabiegi stosujemy w czasie remisji, nie moZemy doprowadzi¢ do przegrzania
tkanek, stosujemy masaz klasyczny bgdz manualny drenaz limfatyczny.

W masazu klasycznym stosujemy: gtaskania, powolne i gtebokie rozcierania,
ugniatania podtuzne, uciski jednoczesna. W pierwszych zabiegach stosujemy
potgczenia dwdch pierwszych technik, jesli postepowanie bedzie wzmacniato
spastyke to gtaskanie tgczymy z ugniataniem. JezZeli zastosowanie gtaskan i
rozcieran nie zaobserwujemy wzmozZenia spastyki przy kolejnych zabiegach
dotgczamy ugniatania podtuzne i ucisk jednoczesny. Jezeli w wyniku postepowania
masazem nie bedzie sie obnizaC spastyka miesni ale bedzie sie ona utrzymywata
na takim samym poziomie to masaz nalezy kontynuowac.



Parkinsonizm

UNDERSTANDING
PARKINSON’S DISEASE




Choroba Parkinsona

* Nalezy zwrdéciC uwage na temperature
pomieszczenia 23 - 24°C, poniewaZz pacjenci sg
bardzo wrazliwi na zimno, na ktore reaguja
wzmozonym napieciem miesniowym. Nalezy
pamietaC aby podczas masazu odstaniacC tylko
jedng okolice zabiegow3q. Cel taki jak w SM.

* Masaz klasyczny stosujemy zamiennie z
manualnym drenazem limfatycznym.



Masaz w uszkodzeniach miesni i Sciegien

Complete
hamstring
avulsion




(0] JENAY
BolesnoS¢ miesnia

Hamstring
~ Muscle

Ostabienie czynnosSci
ruchowej

Bol przy wykonywaniu
czynnosci przeciwstawnej
Wysiek Srodmiesniowy lub
obrzek




Cel masazu

Likwidacja wysieku zapalnego
Zapobieganie zrostom i
zgrubieniom w obrebie
miesni

Zapobieganie ograniczeniom
ruchomosSci w stawie, na
ktéry dziata uszkodzony
miesien

Distal
Biceps Tendon/
Rupture

OMMG 2003



Postepowanie

Masaz konsensualny,
manualny drenaz limfatyczny
(w pierwszym tygodniu po
urazie).

Masaz klasyczny: gtaskanie,
ugniatanie podtuzne, wibracja
poprzeczna okolicy ponizej
uszkodzenia mi€snia. Po kilku
zabiegach mozna wprowadzi¢
rozcierania.

©MMG 2001




Masaz po uszkodzeniu nerwéw obwodowych

Ulnar
Nerve

Area of
~_sensation
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Cel masazu

* Usuwanie obrzekow
» Zapobieganie przykurczom i zanikom miesni
(poprawa trofiki)

* Usprawnianie mi€Snia podczas powrotu
nerwu do sprawnosci



Okres porazenia

Area of
Nie stosujemy zabiegow AN NN AR /sensaﬂon
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Okres kompensacii

* Manualny drenaz limfatyczny w przypadku obrzeku.

* Masaz klasyczny: poczgtkowo masaz stosujemy
powyZej i ponizej miejsca uszkodzenia. Natomiast
samego miejsca uszkodzenia nie masujemy, aby nie
zaburzyC procesu regeneracji, czy nawet dodatkowo
uszkodzi€C nerwy. W poblizu nerwu masaz
wykonujemy delikatnie i wolno oraz bez
nadmiernego naciggania tkanek.



Okres kompensacji

* Masaz tkanek powyzej miejsca uszkodzenia ma mieC przede
wszystkim dziatanie odzywcze, stosuje si€ gtaskania,
rozcierania powierzchowne, uciski jednoczesne i wibracje
poprzeczng.

* Rozpoczynamy od masazu bardzo delikatnego (pierwsze
zabiegi) stopniowo zwiekszamy sit€ i czas trwania zabiegu. Po
pojawieniu si€ oznak regeneracji nerwu dotgczamy
opracowanie miejsca uszkodzenia. Tkanki nie objete
poraZzeniem masujemy stabiej niz porazone, musimy
pamietaC, Ze mieSnie zdrowe reagujg mocniej na bodzce niz
mieSnie porazone.



Okres adaptacii

* Gtéwny nacisk ktadziemy na zwi€ekszenie masy
i sity miesni oraz uaktywnienie przeptywu krwi
przez miesnie porazone. Wigczamy
ugniatania podtuzne i poprzeczne. W
miejscach oddalonych mozna stosowac
wszystkie techniki za wyjgtkiem oklepywania.



Masaz w zaparciach




Masaz w zaparciach

Masaz segmentarny: wyszukujemy strefy segmentarne zmienione chorobowo,
opracowanie grzbietu, opracowanie miednicy w pozycji lezgcej i siedzgce;.

Po opracowaniu grzbietu i miednicy przystepujemy do opracowania okréznicy.

W zaparciach spastycznych stosujemy: gtaskanie, fagodne rozcieranie, roztrzgsanie,
tagodng wibracje oraz wstrzgsanie miednicy.

W zaparciach wiotkich: gtebokie gtaskanie, rozcieranie, gtebokie ugniatanie, silng
wibracje oraz rolowanie.




Masaz w zaparciach

Masaz klasyczny:

W zaparciach spastycznych uwzgledniamy dwie fazy:

Faza pierwsza

Wykonujemy rozluzniajgcy masaz narzgdow jamy brzusznej
Faza druga

Przepychanie mas katowych

W zaparciach wiotkich uwzgledniamy trzy fazy:

Faza pierwsza

Polega na wyréwnaniu tonusu mi€sni (etap przygotowawczy)
Faza druga

Przepychanie mas katowych

Faza trzecia

Wykonujemy energiczny masaz zwi€kszajgcy napiecie miesnidwki Scian
narzgdéw wewnetrznych jamy brzuszne,j.




Masaz w zwichnieciach i podwichnieciach




Definicja

Zwichniecie/podwichni€cie jest to catkowite lub
czesSciowe przemieszczenie powierzchni
stawowych wzgledem siebie.



Objawy

Znieksztatcenie obrysu stawu

Napiecie skory

o]

Uszkodzenie tkanek miekkich, naczyn, nerwoéw
Zniesienie ruchow biernych i czynnych w stawie
Zaburzenie ukrwienia i czucia

Wymuszone ustawienie konczyny



Cel masazu

Zmniejszenie lub likwidacja bolu
Zmniejszenie lub likwidacja obrzeku
Ograniczenie wylewow krwawych
Przyspieszenie wchtfaniania

Poprawa ukrwienia i odzywienia w obrebie stawu i
tkanek miekkich

Utrzymanie sity miesni
Likwidowanie przykurczow
Zachowanie lub powroét prawidtowej ruchomosci stawoéw



Postépowanie

Closed reduction

OMMG 2000



Postepowanie

* W okresie unieruchomienia — masaz konsensualny i
manualny drenaz limfatyczny, masaz klasyczny czesci
nie objetych unieruchomieniem (rozcieranie,
ugniatanie podtuzne)

* Po zdjeciu unieruchomienia — manualny drenaz
limfatyczny badz masaz klasyczny poprawiajgcy
trofike tkanek. Masaz klasyczny rozluzniajgcy
(gtaskanie, rozcieranie, ugniatanie poprzeczne,
delikatne oklepywanie, wibracja labilna podtuzna,
roztrzgsanie)




Zespoty boélowe korzeniowe

* Szyjno-piersiowe
* Ledzwiowo-krzyzowe



Rwa kulszowa
(ischialgia)
* Zaburzenia statyczno-dynamiczne
* Zmiany w aparacie wi€zadtowym

* Zmiany degeneracyjne krgzka
miedzykregowego




Rwa kulszowa

Rwa kulszowa jest ostrym zespotem bdolowym w

okolicy ledzwiowej, promieniujgcym do posladka i
konczyny dolnej. Objawami, ktore bardzo czesto
poprzedzajg jego wystgpienie sg — nawracajgce bdle
okolicy L — S, wystepujgce po wysitku fizycznym lub
po dtuzszym staniu w pozycji pochylonej — po
pewnym czasie pojawia si€ bol, ktory utrzymuje sie
przez kilka dni (jest to tzw. postrzat).



Rwa kulszowa

Kolejny etap to bardzo silny bol, ktory wystepuje najczescie;
po podniesieniu ciezkiego przedmiotu lub nagtym skreceniu
tutowia. Poczgtkowo obejmuje posladek i udo i stopniowo
przechodzi na podudzie, bol nasila si€ przy probie biernego
uniesienia konczyny, mogg wystgpic zaburzenia czucia na
zewnetrznym brzegu stopy lub na paluchu (zaleznie od
miejsca uszkodzenia kregostupa). Moze réwniez dojsc¢ do
niedowfadu miesni prostujgcych stope i paluch — tzw. rwa
kulszowa porazenna.

Dolegliwosci bolowe nasilajg sie przy: kaszlu, Smiechu,
defekac;ji.



Zaburzenia statyczno-dynamiczne




Zaburzenia statyczno - dynamiczne




Zmiany w aparacie wi€zadtowym

Ligamentum Flavum

Supraspinou
Ligament

Longitudinal
Ligament




Zmiany degeneracyjne krgzka
miedzykregowego

,,,,,

Artist
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e Okre
e Okr
e Okr




Okres podostry

Pacjent w lezeniu na boku
Delikatny masaz klasyczny

Jciski punktowe



Okres przewlekty

 Masaz segmentarny
* Masaz klasyczny

e Uciski punktowe

* Gimnastyka nerwu




WSskazania do leczenia operacyjnego

Nawracajgce epizody

DolegliwoSci utrzymujgce si€ przez 2 miesigce
pomimo specjalistycznego leczenia
Narastajgce niedowtady konczyn

Zaburzenia czynnoSci zwieraczy

Laparoscope :;él'




Rwa barkowa
(brachialgia)
* Dyskopatia
« Zebro szyjne
* Aparat wiezadtowy




Przyczyny

Neck Pain

©MMG 2002



CeamALeS




Okres przewlekty

 Masaz segmentarny
* Masaz klasyczny

e
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ry

Axilla
nerv.
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