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Aktywnosc fizyczna
- nieodzowna dla
organizmu

Pawet Pigtkowski

Po osiggnieciu pewnego wieku w organizmie cztowie-
ka zaczyna zachodzi¢ wiele procesow wplywajacych na
sprawnosc¢ ruchowa. Pojawiajace sie zmiany mozna jed-
nak spowolni¢ dzieki systematycznej aktywnosci fizycz-
nej. Ruch nie tylko wydtuza zycie, zapobiega roznym do-
legliwosciom, ale rowniez pomaga w walce z powaznymi
chorobami cywilizacyjnymi.

Korzysci zdrowotne

Dzieki systematycznej aktywnos$ci fizycznej zmniejsza
sie prawdopodobienstwo nadmiernej otylosci oraz ryzy-
ko zachorowania np. na choroby serca, poprawia sie wy-
dolnos¢ organizmu, obniza sie poziom cholesterolu. Ruch
zmniejsza skurczowe i rozkurczowe ci$nienie krwi, za-
tem jest wskazany dla oséb chorujacych na nadci$nienie.
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Ma rowniez zbawienny wplyw na nasze serce. Zapobiega
niewydolnosci krazenia, poprzez usprawnianie krazenia
krwi, zmniejsza zastéj krwi w obwodowych naczyniach
krwionos$nych, przeciwdziata chorobie wiencowej serca
ijej powiklaniom. Wplywa takze korzystnie na uktad od-
dechowy. Zwieksza ruchomos¢ klatki piersiowej i akty-
wizuje miesnie oddechowe, co w konsekwencji poprawia
zyciowa pojemnosc¢ ptuc i dotlenienie organizmu.

Cwiczenia wspomagaja walke z cukrzyca, zmniejsza-
jac ryzyko zachorowania nawet o potowe. Osoby cierpigce
na bole stawow, kregostupa i osteoporoze powinny korzy-
stac z zaje¢ rekreacyjnych na basenie. Ptywanie nie tylko
wzmocni miesnie plecow (kregostupa), konczyn goérnych
i dolnych, ale takze przyczyni sie do uwapnienia kosci
i zmniejszenia bolu w stawach konczyn, zwlaszcza w sta-
wach biodrowych, kolanowych i barkowych.

UWAGA: wszystkie podejmowane fizyczne aktywnosci
musza by¢ odpowiednio dostosowane do stanu zdrowia
osoby ¢wiczacej, zatem istotna jest konsultacja z leka-
rzem prowadzacym i z fizjoterapeuta.

Dla niektorych ludzi pojscie na spacer do parku moze
by¢ juz duzym wysitkiem. Najistotniejsze jednak jest, aby
ruch znalazt sie w ich codziennym planie dnia.

Formy aktywnosci: nordic walking i Tai-chi

Miedzynarodowa Organizacja Zdrowia zaleca codzien-
ny potgodzinny wysitek o umiarkowanej intensywnosci.
Formami aktywnosci rekomendowanymi szczegélnie
zima sa: spacer, szybki marsz i gimnastyka. Dobrym
pomystem jest takze coraz bardziej popularny w Polsce
nordic walking. Spacer z dwoma kijkami w dloniach nie
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dosc¢, ze usprawni miesnie ramion, to rowniez zmniejszy
ryzyko ewentualnego upadku.

Ostatnio nastapit wzrost zainteresowania ¢wiczenia-
mi, ktore oddzialuja na zasadzie umyst - ciato. Typowym
przyktadem takiego rodzaju ruchu jest Tai-chi — powolne
itagodne ¢wiczenia, ktére sg odpowiednie dla oso6b z prze-
wleklymi schorzeniami narzadu ruchu. Podkreslaja one
Swiadoma kontrole ruchéw ciata. Ponizej zostatly zapre-
zentowane dwa przyktadowe ¢wiczenia wywodzace sie
z Tai-chi.

A B

RYC. 1. STANIE JAK SLUP - ZHAN ZHUANG

Zrédto: http://www.dao.pl/cwiczenia/podstawy-tai-chi/; http://www.dao.pl/cwi-
czenia/podstawy-tai-chi/zhan-zhuang-stanie-jak-slup/ (19.01.2016).

CWICZENIE 1. Stopy ustawione rownolegle na szeroko$é ra-
mion, kolana lekko ugiete, tutéw wyprostowany, glowa wyciag-
nieta lekko do gory, oczy zamkniete lub czesciowo przymkniete,
rece luzno opuszczone wzdluz ciata. Wykonujemy kilka glteb-
szych wdechow i wydechow, po czym wyrownujemy oddech
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(oddychamy jednak nieco glebiej niz normalnie) i staramy sie
jak najlepiej rozluznic cale cialo. Proces rozluzniania rozpoczy-
namy od gérnych czesci ciata, konczymy na dolnych, po czym
przenosimy nasza uwage na obszar podbrzusza. Rozluznianie
rozpoczynamy od przeniesienia naszej uwagi z otaczajacego
Swiata do wnetrza ciata. W czasie wdechu skupiamy sie na ob-
szarach, ktére chcemy rozluzni¢, w czasie wydechu odprezamy
je, wyobrazajac sobie, jak napiecie opuszcza nasze ciato. Roz-
luznianie powinno odbywa¢ sie bez poruszania ciatem, tylko
przy uzyciu umystu (Ryc. 1A).

CWICZENIE 2. Unosimy rece przed tutéw, na wysokosé prze-
pony z dlonmi skierowanymi wnetrzem do siebie. Z czasem
mozemy rece utrzymywac nieco wyzej, na wysokosci klatki
piersiowej. Tuléw caly czas pozostaje wyprostowany, unikamy
pochylania sie w przod lub w tyl. Ciezar ciala spoczywa nieco
bardziej na pietach. W mys$lach obserwujemy siebie i delikatnie
korygujemy pozycje. Podczas medytacji staramy sie, jak naj-
lepiej wyciszy¢ umyst i utrzymywac ciato w stanie gtebokiego
rozluznienia i rownowagi. PowinniS§my mie¢ wrazenie, ze ciato
niejako zatapia sie w ziemie i staje sie niemozliwe do ruszenia.
Praktyke rozpoczynamy od kilku minut. Kiedy ciato przyzwy-
czai sie i nie bedziemy odczuwac zadnego dyskomfortu, mozna
stopniowo sta¢ coraz dtuzej (Ryc. 1B).

Taki trening pomaga zbudowac i wzmocni¢ wlasciwa
strukture sylwetki, rozluzni¢ miesnie, Sciegna i stawy,
uspokoic¢ i wyciszy¢ umyst. Ta forma ruchu moze popra-
wi¢ stan zdrowia bez ryzyka poglebienia istniejacych juz
zaburzen, wplywajac pozytywnie na pamieé, koncentra-
cje uwagi, spostrzeganie, a takze na nastroj.
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Przyktadowe ¢wiczenia

Aktywnosc¢ ruchowa powinna oddziatywac na trzy pod-
stawowe elementy:

* poprawia¢ wydolnosc¢ tlenowa (aerobowa);

e wzmacniac site miesni;

* poprawiac gibkos¢, rownowage i koordynacje ru-
chow.

Dobor aktywnosci ruchowej zalezy przede wszystkim
od stanu zdrowia oraz od stopnia sprawnosci fizycznej.
Regularna aktywnos¢ fizyczna powinna zawierac ¢wicze-
nia, np.:

e aerobowe,;

e silowe;

* rozciagajace;

* koordynacyjne;
e rownowazne;

* izometryczne;

e oddechowe.

Cwiczenia aerobowe (wytrzymatosciowe), czyli marsz,
bieg, ptywanie, jazda na rowerze, powinny by¢ wykony-
wane 2 razy w tygodniu, po co najmniej 20 minut.

Cwiczenia sitowe (oporowe) powinny by¢ wykonywa-
ne 2 razy w tygodniu, po 20 minut, i zawierac¢ 1 zestaw
obejmujacy 8-10 ¢wiczen angazujacych miesnie rak i nog.
Intensywnos$c¢ obciazen powinna by¢ dobierana w ten spo-
s6b, aby kazde ¢wiczenie wykonywaé¢ 10-15 razy (10-15
powtorzen danego ruchu).

Cwiczenia rozciagajace (gimnastyka, stretching)
powinny by¢ wykonywane najlepiej codziennie, 5-10 mi-
nut.
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FIG. 1. CWICZENIA WYTRZYMALOSCIOWE

Zrédlo: http://martafit.pl/aktywny-senior http://www.senior.pl/tematy/
trening+si%B3owy (19.01.2016).

Cwiczenia ré6wnowazne przeznaczone sa dla oséb
z zaburzeniami réwnowagi w trakcie chodu, zmian po-
zycji ciala czy podczas wykonywania czynnosci dnia co-
dziennego. Pomagaja w utrzymywaniu i przywracaniu
rownowagi w roznych pozycjach ciala, np. w siadzie, kle-
ku, staniu na jednej, na dwoch nogach itp.

Cwiczenia izometryczne polegaja na czynnym na-
pinaniu mies$ni bez zmiany dtugosci ich wiékien. Skurcz
izometryczny nie powoduje ruchu w stawie, poniewaz nie
zmienia sie odleglos¢ przyczepéw miesni od kosci. Sa one
tym bardziej zalecane u osob, ktore majg znaczne zmiany
zwyrodnieniowe w stawach, a kazdy w nich ruch powo-
duje bol.

Cwiczenia te przeciwdzialaja zanikom miesni, wpty-
waja na przyrost masy i sity mieSniowej, utrzymuja
i zwiekszaja aktywnos¢é miesni u os6b o matej aktywno-
Sci ruchowej. Duza zaletg jest to, ze cwiczy sie bez ja-
kichkolwiek przyboréw i samodzielnie, nalezy tylko na-
uczy¢ sie wykonywania skurczow izometrycznych miesni.
Czas trwania skurczu izometrycznego wynosi 5 sekund,
a czas odpoczynku miedzy kolejnymi skurczami okoto 10
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sekund. Liczba powtérzen wynosi od 6 do 10. Cwiczenia
te nalezy wykonywac systematycznie, kilka razy w ciggu
dnia. Moga by¢ one przygotowaniem do ¢wiczen wytrzy-
maltosciowych i sitowych.

Cwiczenia oddechowe polegaja na nauczeniu po-
prawnego oddychania, w tym zwiekszenia ruchomosci
klatki piersiowej i poprawienia funkcji miesni oddecho-
wych. W trakcie ich wykonywania bardzo duze znaczenie
ma pozycja wyjSciowa, ktéora wplywa na prace przepo-
ny, jak i na ruchy klatki piersiowej. I tak np. pozycja sie-
dzaca z pochyleniem tutowia w przod, lezenie na plecach
(zwlaszcza kiedy konczyny dolne sa zgiete w stawach bio-
drowych i kolanowych, stopy oparte o podloze) utrudniaja
prace przepony. Zwieksza sie wowczas amplituda ruchéw
klatki piersiowej. W trakcie ¢wiczen mozna zastosowac
dodatkowy ruch tutowia lub koniczyn w celu utrudnienia
lub utatwienia faz oddychania. Liczba powtérzen kazdego
¢wiczenia wynosi od 6 do 8. Wykonujemy je na poczatku
i koncu kazdej formy aktywnosci ruchowej, jak réwniez
wplatamy miedzy inne rodzaje ¢wiczen.

UWAGA. Nie nalezy stosowac ¢wiczen w pozycjach gltowa
w dét, zeskokow z wiekszych wysokosSci oraz statycz-
nych ¢wiczen sitowych.

CWICZENIE 3. Pozycja wyjsciowa — lezenie tylem (na
plecach):

1) nogi zgiete, stopy oparte o podloze; przektadamy pit-
ke z reki do reki pod uniesiona, zgieta noga;

b %
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2) wznosimy prawa noge prosta w kolanie w gore, toczy-
my pitke po nodze w kierunku stopy prawej, gtowa i barki
unosimy nad podloze, to samo po drugiej nodze;

“o
o}
>

3) pitke trzymamy oburacz na brzuchu, przenosimy
obie rece z pitka przodem za glowe — wdech nosem, powro6t
rak na brzuch — wydech ustami;

@
A A

~ae

4) wznosimy rece z pitka przed siebie, wznosimy nogi
zgiete w kolanach (ruchy nég, jak przy jezdzie rowerem),
tzw. ,rowerek” do przodu i do tytu;

\\\\ t Q

5) wznosimy biodra, przetaczamy pitke pod biodra-

mi do drugiej reki, blisko piet, nie pod plecami i nad

brzuchem;
S be q
giee

0) pitka miedzy kolanami; Scisnac pitke kolanami, wy-
trzymac — wdech nosem, rozluzni¢ — wydech ustami;
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7) pitka na brzuchu, blisko ud, kolana zlaczone; to-
czenie pitki po obu udach na szczyt kolan, wytrzymac,
glowa i barki oderwane od podltoza, powrét do pozycji
wyjSciowej;

N

AS  o

8) kolana w rozkroku; wznosimy glowe i barki, toczmy
pitke oburacz po udzie do kolana prawej nogi, nastepnie
do kolana lewej nogi;

N

£ 2"

9) przenosimy obie rece z pitka przodem za glowe —
wdech nosem, opuszczamy nogi — wydech ustami;

@
£ &S

—

10) przenosimy obie nogi z pitka za glowe, wznosimy
biodra, wyciagnac sie, wytrzymac, powrot;
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11) nogi zgiete w gorze, pitka miedzy kolanami, dtonie
naudach z przodu; dazymy kolanami i pitka w kierunku
brzucha, glowa uniesiona; wytrzymac, odpoczag;

g
AWy

12) nogi zgiete, oparte na dloniach; krazymy z pitka do
boku rysujac na suficie wielkie kota.

O

b
P\ o

CWICZENIE 4. Pozycja wyjsciowa — lezenie przodem
(na brzuchu):

1) nogi proste, dtonie pod broda; wznosimy raz lewa,
raz prawa noge;

2) wznosimy prawa noge, gora — dot; potem lewag
noge;
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3) nogi proste lezg na podtozu, rece proste przed soba,
pitka w lewej dloni; wznosimy lewa dton z pitka, nastepnie
prawa dton z pitka;

4) naprzemienne unosimy nogiirece — lewa reka i pra-
wa noga, potem prawa reka i lewa noga;

T \
y—

5) pitke trzymamy w obu prostych rekach, glowa scho-
wana miedzy barki; wznosimy rece w gore, glowe row-
niez;

-9

t
?

0) dtonie pod broda; wdech nosem, powr6t do pozycji
wyjsciowej — wydech ustami;

P w

7) lezenie przodem, rece trzymaja pitke; wznosimy obie
rece z pitka, krazymy nimi w goére i w bok (rysujemy kotka

na Scianie);
Y
e WPl

8) odjechac pitka jak najdalej w przod, gtowe schowac
miedzy barki, wyciggnac sie, wytrzymac, powrot;

t \_ &

0
>N
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9) dlonie bez pitki, pod broda; wznosimy rece — wdech,
powrot — wydech;

el S

10) nozyce poziome rak, nad pitka;

\'\
Ve Wk

11) nozyce pionowe rak nad pitka;
o |
W e

12) dtonie pod broda; dmuchamy w pilke.;

P LW

13) dlonie pod broda; (a) wznoszenie noég, (b) rozkrok,
(c) ztaczyé, (d) powr6t do pozycji wyjsciowes;

"4
o 8

14) rece proste, pitka w dloniach; wznoszenie obu rak
i prawej nogi, wytrzymac, powrot; wznosimy rece i lewa
noge; wytrzymac, powrot.

t

15) prawa reka przenosi pitke bokiem do tytu na po-
Sladki, lewa reka przechwytuje i przenosi do przodu przed
gltowe;

?

S, =% A, B

it NI
SN Q@
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16) obie rece i pitka na posladkach; toczenie pitki po
plecach do topatek i powroét na posladki;

‘a

17) rece z pitka na posladkach; wznosimy je z pitka
energicznie w gore, Sciagamy topatki, wytrzymujemy, po-
wroét do pozycji wyjsciowej;

S @

18) trzymajac pitke na posladkach, wznosimy barki
i glowe, Sciagamy topatki, wytrzymujemy, powrét do po-

zycji wyjSciowej;
\
Vv €~ \
)

19) dlonie pod broda; wznosimy tutowie, rece i glowe,
wytrzymujemy, powrét do pozycji wyjsciowej;

&

frm

20) dlonie pod broda; wznosimy glowe —wdech nosem,
powrét — wydech ustami.

N

Z \ &

CWICZENIE 5. Pozycja wyjsciowa — klek podparty:

1) spokojnym powolnym ruchem ciggniemy prawe ko-
lano do lewego nadgarstka, nastepnie lewe do prawego
nadgarstka;
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2) wznosimy prawa noge prosta i lewa reke prosta, wy-
trzymujemy, powrét do pozycji wyjsciowej;

3) krazymy tulowiem, przenosimy ciezar ciata do przo-
du nad rece, uginamy je w lokciach zblizajac brode do
podloza, przesuwamy brode nad podtozem do tytu, w kie-
runku kolan, unosimy tutéw do gory i do przodu nad rece.
Krazymy do przodu i do tytu.

i
’ ( N

CWICZENIE 6. Pozycja wyjsciowa — klek prosty:

1) wznosimy rece z pitka w gore — wdech, biodra w go-
rze. Siadamy na piety, opuszczamy rece z pitka na uda
—wydech ustami.
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Cwiczenia nalezy wykonywaé wolno, spokojnie i do-
ktadnie. Poczatkowo éwiczy sie w pozycjach izolowanych,
tzw. niskich, np. lezenie, siad czy klek. W miare mozliwo-
Sci czy tez czynionych postepow przechodzi sie do ¢wiczen
w pozycji stojacej. W ich trakcie nie powinno sie wstrzy-
mywac oddechu - trzeba oddychac¢ miarowo i spokojnie.
Cwiczenia nalezy powtarzaé parokrotnie, nie ¢wiczy¢ zbyt
dtugo, robi¢ przerwy. Ruch powinien by¢ ptynny, nie na-
lezy szarpac i sprezynowac ruchu. Nalezy wolno unosic
i opuszczac konczyny. Tempo ¢wiczen trzeba dostosowac
do indywidualnych mozliwo$ci ¢wiczacego.

Techniki usprawniania w razie upadku

i unieruchomienia

Urazowos§¢é — metody podnoszenia sie z upadku
Urazowos§¢ w nastepstwie upadkéw spowodowana jest
m.in. spowolnieniem odruchéw posturalnych (tzn. przy-
bieranie odpowiedniej pozycji wobec zmian utozenia glo-
wy lub tutowia, zapobiegajacej zaburzeniom rownowagi)
i obronnych oraz osteoporoza. Czesto po upadku cztowiek
nie jest w stanie samodzielnie si¢ podniesé, nawet jesli
nie doznat znacznego urazu. Tymczasem dluzsze pozo-
stawanie w pozycji lezacej moze skutkowac¢ powaznymi
fizycznymi lub psychicznymi nastepstwami. Zatem istot-
ne jest poznanie nastepujacych technik podnoszenia sie
po upadku.

METODA 1. Polega ona na wykonaniu obrotu na bok, podnie-
sieniu sie i przejsciu do pozycji siedzacej podpartej jednym ra-
mieniem, nastepnie oparciu drugiej reki okoto 30 cm od reki
podpierajacej i przeniesieniu ciezaru ciala z przejsciem do kleku
podpartego, wyprostowaniu bioder i uniesieniu sie (samodzielnie
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lub z oparciem np. o krzesto), postawieniu jednej stopy i przy-
kleku na jednym kolanie oraz przejSciu do pozycji stojace;j.

METODA 2. Polega ona na podniesieniu si¢ z kleku na jednym
kolanie z pozycji oparcia tego kolana powyzej poziomu oparcia
stopy, nastepnie z pozycji oparcia na poziomie oparcia stopy,
kolejno przejscie z kleku na oba kolana do kleku na jednym
kolanie, finalnie do obracania sie na bok, jako pierwszej fazy
wstawania.

W zapobieganiu utracie rownowagi (upadkom) bardzo
pomocne moga by¢ takze ¢wiczenia rownowazne (na spe-
cjalnej pilce terapeutycznej do ¢wiczen w siadzie, w kle-
ku, w pozycji stojacej) oraz ¢wiczenie upadania (dla bar-
dzo aktywnych oso6b), przy wykonywaniu ktérego nalezy
pamietac o zabezpieczeniu podtoza w postaci materacéw
w celu unikniecia urazow.

Unieruchomienie - przywracanie sprawnosci

Unieruchomienie powinno by¢ mozliwie jak najkrotsze
ze wzgledu na pézniejsze komplikacje zdrowotne. Jed-
nak zanim bedzie mozna przywroéci¢ sprawnos¢ ruchowa
osoby lezacej, priorytetem jest utrzymywanie sprawnosci
uktadu oddechowego. Nieodzowne sa zatem czeste i regu-
larne zmiany pozycji ciata celem wentylacji wszystkich
obszarow ptuc, ulatwienia odkrztuszania zalegajacej wy-
dzieliny, a wreszcie dodatkowo zapobiegania odlezynom.
Pomocny bedzie masaz leczniczy wykonywany kilka razy
dziennie w formie wibracji lub oklepywania klatki piersio-
wej i plecow w pozycjach drenazowych (tzn. siedzacych
— pochylonych do przodu, tytu lub na boki). Miejsca naj-
bardziej narazone na powstawanie odlezyn, tzn. znajdu-
jace sie nad wyniostosciami kostnymi (np. okolica piet,
bocznej okolicy kolana, topatek, stawoéw lokciowych, ko-
Sci krzyzowej, okolicy kosci udowych i miednicy), trzeba
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kontrolowac przynajmniej raz dziennie. Oprocz naucze-
nia osoby chorej zmiany pozycji i wykonywania mozliwie
czestych, ale niewielkich ruchow cialem, konieczne jest
dostosowanie 16zka o odpowiedniej powierzchni (mate-
race o wlasciwosciach zmniejszajacych ucisk na tkanki),
utrzymywanie skory w czystosci, eliminacja nadmiernej
wilgotnosci, odpowiednia dieta oraz ¢wiczenia, stosowane
co kilka godzin w celu zapobiegania przykurczom i po-
prawiania krazenia obwodowego (np. ¢wiczenia izome-
tryczne, oddechowe). W celu poprawienia ukrwienia skory
i mie$ni mozna stosowac¢ masaz leczniczy, do ktérego wy-
korzystuje sie kremy, masci, zele, spraye i inne preparaty
do uzytku zewnetrznego (np. specjalne plastry) o dziata-
niu kosmetycznym, przeciwbélowym, przeciwzapalnym
oraz przeciwobrzekowym.

UWAGA. Nalezy pamietad, ze z wiekiem zmienia sie stan
skory i moga pojawiac sie wylewy oraz krwiaki.

Zajmujac sie unieruchomionymi osobami, nie wolno
zapominac, ze oprocz somatycznych powikltan moga sie
u nich pojawia¢ zmiany emocjonalne, takie jak lek czy
depresja. Dlatego tak wazne jest, jak najszybsze, na ile
to mozliwe, rozpoczecie ¢wiczen przywracajacych spraw-
nos$¢ ruchowa seniora.

Przed rozpoczeciem nauki chodzenia po unierucho-
mieniu konieczne jest wielokrotne przeprowadzanie ¢wi-
czen majacych na celu zwiekszenie zakresu ruchoéw, po-
prawe sity miesniowej i rownowagi, a w przypadku osta-
bienia czy nadmiernego napiecia miesni stosowanie ortez
(tzn. aparatow ortopedycznych stabilizujacych stawy)
lub urzadzen pomocniczych. Osoby z zaburzeniami réw-
nowagi rozpoczynaja nauke chodzenia od ¢wiczen przy
barierkach, a nastepnie ucza sie postugiwacé innymi po-
mocami, takimi jak balkonik, kule czy laska. Koniecznie
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nalezy pamietac¢ o prawidlowym ustawieniu wysokosci
tych przyboréw stosownie do wzrostu ¢wiczacego. Szcze-
g6lng uwage w poczatkowym okresie nauki koncentruje
sie na wyrobieniu wtasciwego sposobu chodu, koordyna-
cji ruchow i wytrzymatosci. O postepach decyduja tutaj
w duzej mierze poczucie bezpieczenstwa i dobre opano-
wanie rownowagi podczas przemieszczania sie. Po opano-
waniu chodzenia po terenie ptaskim osoba przechodzi do
nauki chodzenia po schodach. W tym celu (w zaleznosci
od posiadanego sprzetu) mozna przeprowadzi¢ ¢wiczenia
na specjalnie przygotowanych schodach, z asekuracja,
trzymajac sie poreczy, wchodzac na 2-3 schody, poko-
nujac niewielki podest i schodzac po 2-3 stopniach. Na-
uka chodu powinna obejmowac¢ takze nauke pokonywa-
nia szeregu barier architektonicznych, takich jak progi
czy krawezniki, powinna uczy¢ omijania przeszkod oraz
czynnosci towarzyszacych przemieszczaniu sie np. sia-
daniu i wstawaniu z krzesta czy otwieraniu i zamykaniu
drzwi. Pewne wiadomosci dotyczace poprawnego chodze-
nia i asekuracji powinny by¢ przekazane przez fizjotera-
peute najblizszej rodzinie lub osobie sprawujacej bezpo-
Srednia opieke.

Zaopatrzenie ortopedyczne i sprzet pomocniczy

Wykonywanie podstawowych czynnosci zycia codzienne-
go i samodzielne przemieszczanie sie moze utatwic za-
opatrzenie ortopedyczne i sprzet pomocniczy. Tego typu
pomoce powinny spetniaé¢ kilka warunkéw: by¢ latwe
w obstudze, funkcjonalne, estetyczne, miec lekkg kon-
strukcje i wreszcie by¢ catkowicie akceptowane przez
uzytkownika. NajczeSciej uzywana pomoca jest laska,
pozwalajaca utrzymac réwnowage, zmniejszy¢ wplyw ne-
gatywnych sil na staw biodrowy, kolanowy i bezpiecznie
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pokonac dluzsze dystanse. Powinna ona by¢ wlasciwie
dobrana przede wszystkim pod wzgledem wysokos$ci.
Przy korzystaniu z laski, w momencie przenoszenia ob-
cigzenia staw lokciowy powinien by¢ zgiety pod katem
nieco mniejszym niz 45 stopni, a raczka umozliwiac po-
winna pewny uchwyt. Druga pomoca moga by¢ kule,
ktore jednak (lokciowe) nie zawsze spelniaja swoja role,
z powodu ostabienia rak i obnizenia koordynacji rucho-
wej. Stosuje sie je wiec w wyjatkowych wypadkach. Nale-
zy pamietac, ze przy stosowaniu kul pachowych szybko
moze dochodzi¢ do objawow ucisku na nerw pachowy lub
tetnice. Wielu osobom na samodzielne i bezpieczne poru-
szanie sie pozwalaja balkoniki, wykorzystywane gltownie
w pierwszych okresach usprawniania. Nalezy pamietac,
ze bezpieczne poruszanie sie zalezy rowniez od wlasciwie
dobranego obuwia, ktore powinno by¢ lekkie, tatwe do
zalozenia i zdjecia, posiadac antyposlizgowe podeszwy,
odpowiednio stabilizowac¢ staw skokowy i tatwo dopaso-
wywac sie do znieksztalcen stop. W przypadku znacznych
znieksztalcen konieczne jest zastosowanie obuwia orto-
pedycznego lub wkladek zmniejszajacych bol doznawa-
ny w czasie chodzenia. Z kolei dla oséb, ktére wymagaja
korzystania z wozka inwalidzkiego, wazny jest wlasciwy
jego dob6r oraz przygotowanie do jego uzywania, w tym
takze nauka przenoszenia sie z wozka na t6zko czy fotel.
Szczegblnie w pierwszym okresie wiele os6b ma trudnosci
z postugiwaniem sie wozkiem. Bez uzyskania wlasciwej
pomocy, zniechecaja sie do korzystania z niego, co final-
nie negatywnie wplywa na jakosc ich zycia.

Zmiany zwyrodnieniowe czy ztamania kompresyj-
ne kregostupa wymagaja zaopatrzenia gorsetami, kto-
re unieruchamiaja i odcigzajg chore miejsca. Podobnie
kolnierze ortopedyczne, w mechanizmie odcigzenia
redukuja bél i objawy ucisku na korzenie nerwowe lub
tetnice kregowe. Przed rozpoczeciem uzytkowania kazdy
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czltowiek musi zosta¢ dokladnie poinstruowany o sposobie
stosowania takiego zaopatrzenia, poniewaz niewlasciwie
noszenie moze by¢ przyczyna oslabienia miesni, a nawet
znacznego pogorszenia jego stanu zdrowia.

*hk

Aktywnosc fizyczna jest niezmiernie wazna w kazdym
wieku, ale szczegélnie powinni ja polubi¢ seniorzy. Stosu-
jac rézne jej formy, moga przyspieszyc¢ powrot utraconych
funkcji narzadu ruchu, a w przypadku zmian nieodwra-
calnych — wyrobi¢ funkcje zastepcze. Aktywnos¢ fizyczna
odgrywa rowniez pozytywna role w przywracaniu rowno-
wagi psychicznej, dajac ludziom swiadomos¢ ich mozliwo-
$ci i spolecznej przydatnosci. Dzieki temu zycie moze by¢
wciaz satysfakcjonujace.





