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Wiadomosci ogdélne

Techniki manualne s3 tg dziedzing fizjoterapii, ktéra po
pierwsze wymaga najmniejszych naktadéw finansowych na
wyposazenie gabinetu (mnie samemu przez wiele lat wystar-
czata dobrze wytapicerowana tawka), z drugiej zas jest chy-
ba najbardziej poszukiwana przez pacjentéw. Trzeba jednak
pamictaé i o tym, ze ,prawdziwa’, czyli manipulacyjna tera-
pia manualna, zwana popularnie kregarstwem, powinna by¢,
moim przynajmniej zdaniem, wykonywana jedynie przez
osoby majace poza odpowiednim wyksztatceniem w tym kie-
runku wyrazne predyspozycje. Nie kwalifikuje si¢ dla kazde-
go terapeuty, nawet z pelnym wyksztalceniem magisterskim.
Techniki migkkie natomiast sg i powinny by¢ dostgpne dla
kazdego jako proste, bezpieczne, a jednoczesnie niezwykle
efektywne uzupelnienie warsztatu terapeutycznego. Tworcy
niektdrych z nich, jak na przyktad Arthur L. Pauls zachecaja
wrecz do nauki laikéw, a nawet nastolatkéw.

Dodajmy do tego, ze w chwili obecnej na calym $wiecie
odstepuje si¢ od terapii manipulacyjnej, gléwnie ze wzgle-
du na narastajacy ilo$¢ powiktan. Co wiecej, na przyklad
w USA w postgpowaniach sadowych przewaznie nie wnika
si¢ w kwalifikacje — sam fakt przeprowadzenia zabiegu ma-
nipulacyjnego na kregostupie szyjnym moze by¢ uznany za




NAJPROSTSZA, MIEKKA TERAPIA MANUALNA...

przyczyng komplikacji i spowodowaé zasadzenie wysokiego
odszkodowania.

Na poczatku tej ksiazki chciatbym pokrétce uporzadkowaé
i usystematyzowac niektére pojecia, przynajmniej tak jak ja je
widze, przy czym z géry przepraszam czytelnikéw profesjona-
listéw, dla ktérych sa to sprawy znane i oczywiste.

Wigkszo$¢ autoréw podrecznikéw fizjoterapii dzielita jg za-
zwyczaj na dwa dzialy: kinezyterapie i fizykoterapie. W chwili
obecnej najwyzszy czas podziat ten uzupetni¢ o dziat trzeci —
techniki manualne (wraz z suchg igloterapia), bedace przynaj-
mniej w pewnym zakresie czyms$ zupelnie osobnym.

Podobnie bowiem, jak miato to miejsce w pozostatych
dwéch dziedzinach, i w tej w ciggu ostatnich kilkudziesie-
ciu lat nastapil tak olbrzymi postep, ze ignorowanie go by-
loby niewybaczalnym bledem. Swiadomie przy tym uzytem
tu terminu ,techniki manualne”, a nie ,terapia manualna”,
jako ze to ostatnie okreslenie stalo si¢ obecnie nazwg wiasna
okreslonej grupy metod.

Techniki manualne jako cato§¢ mozemy zatem podzieli¢
na kilka, nazwijmy je roboczo, dzialéw.

Pierwszym z nich sg niewatpliwie masaze. I znowu: nie
masaz, a masaze, jako ze obok masazu klasycznego, pod-
stawowego w europejskim toku ksztalcenia, istnieje bardzo
wiele ich rodzajéw, a co moze wazniejsze, przegladajac przed-
stawiane w internecie rézne oferty zatrudnienia w Europie,
a ostatnio nawet w Polsce, przekonatem si¢, ze znajac jedynie
klasyke” i techniki tak podstawowe jak masaz segmentarny
czy tez manualny drenaz limfatyczny, w zasadzie nie bardzo
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WIADOMOSCI OGOLNE

mamy po co sktada¢ swojego CV. To znaé po prostu kazdy
musi! To ,,oczywista oczywistos¢”.

Warto moze zatem przypomnieé, ze masaze mozemy po-
dzieli¢ na kilka grup.

Pierwszg z nich, przynajmniej dla nas, stanowia te, ktdre
mozna okresli¢ jako ,,europejskie”, majace zazwyczaj w wigk-
szym czy mniejszym stopniu udokumentowane naukowo
podstawy dziatania. Poza masazem klasycznym, czyli, jak tu
i 6wdzie bywa jeszcze nazywany, szwedzkim, widzimy tu tech-
niki opracowane przez konkretnych autoréw, nawiasem mé-
wiac przewaznie lekarzy. S to masaze: segmentarny wedtug
Dalicho i Glisera, dwa rodzaje masazu tacznotkankowego:
wedtug Dicke/Leube i Kohlrauscha, manualny drenaz lim-
fatyczny wedlug Voddera; oraz masaze okostnowy i jelita
grubego wedlug Voglera. Wspomnie¢ tu nalezy réwniez ma-
saz Shantala, stosowany w leczeniu matych dzieci.

Drugg grupe stanowia masaze dalekowschodnie, beda-
ce dziedzictwem przede wszystkim Tradycyjnej Medycyny
Chiriskiej, w tym szczeg6lnie teorii akupunktury. Najbardziej
znane w Europie sg tradycyjny masaz chiriski Tui Na (oczywi-
$cie wraz z nalezaca do tego kompleksu akupresura), japoni-
skic Amma i shiatsu oraz tradycyjny masaz tajski w kilku
co najmniej odmianach.

Do tej grupy mozemy przyporzadkowaé réwniez, przynaj-
mniej w pewnym stopniu, powstatg stosunkowo w niedaw-
nych czasach eklektyczng terapi¢ Yumeho, ktdrej tworcg jest
zmarty niedawno dr Saionji Masayuki.
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Dla metod tych charakterystyczne jest, ze wszystkie one
tacza w sobie elementy okreslane przez nas jako masaz z tymi,
ktére przyporzadkowujemy terapii manualnej, jak i éwicze-
niom biernym stanowigcym pogranicze pomiedzy nig a czyn-
na kinezyterapia.

[stnieje tu pewne niebezpieczeristwo: w popularnych pod-
recznikach pos$wigcanych tym metodom umieszcza si¢ czesto
techniki, ktére mozemy $miato okresli¢ jako zabiegi kregar-
skie. Ich wykonywanie bez posiadania odpowiednich kwalifi-
kagji, a przede bardzo dobrej znajomosci anatomii i fizjologii
oraz doktadnego przeszkolenia zaréwno teoretycznego, jak
i praktycznego pod okiem dos$wiadczonego instruktora pro-
wadzi¢ moze do bardzo niebezpiecznych komplikacji. ..

W ostatnich czasach coraz popularniejsze staja si¢ oparte na
polinezyjskiej filozofii Huny, dziatajace zar6wno na cialo, jak
i na psychike, masaze polinezyjskie i hawajskie. Najwazniej-
szymi sposrdd nich sa, przynajmniej w naszym kraju, Mauri
oraz Lomi-lomi nui. Mniej znane, chociaz coraz popularniej-
sze zwlaszcza w o§rodkach SPA sa natomiast masaze nalezace
do filozoficzno-medycznego indyjskiego systemu ajurwedy
oraz, w o wiele mniejszym stopniu, do persko-arabskiej sztu-
ki medycznej hakiméw. Swiadomie pomijam techniki takie
jak masaz goracymi kamieniami, miodem czy czekolads itp.,
jako nalezace do osobnego dziatu odnowy psychosomatycz-
nej czy tez SPA.

Niejako na marginesie chcialbym zaznaczy¢, ze osoby zaj-
mujace si¢ terapiami opartymi na wschodnich systemach ma-
sazu, w mysl obowigzujacych przepiséw mogg (ale jedynie
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WIADOMOSCI OGOLNE

w ramach wlasnej dziatalnosci gospodarczej) wykonywaé
w Polsce zaw6d biomasazysty, nalezacy wedlug obowiazu-
jacej klasyfikacji zawoddéw i specjalnosci do grupy zawodéw
paramedycznych.

Osobng metodg masazu jest refleksologia, wykorzystu-
jaca nie do konca jeszcze poznane mechanizmy odruchowe
taczace strefy lezace w réznych miejscach ciata z narzada-
mi wewnetrznymi. Pod ta nazwa kryja si¢ wszystkie me-
tody leczenia, u podstaw ktérych leza ogélne mechanizmy
reflektoryczne (odruchowe), a wigc: naktucia igtami, masaz
punktowy i liniowy, dziatanie pradem, §wiattem, cieplem itp.
Refleksoterapia to kazda forma oddziatywania na ustréj czyn-
nikami (bodZcami), ktére za pomocg odruchéw, a wige przy
udziale o$rodkowego ukladu nerwowego, wywotuja okreslo-
na reakcje tkanek w celu uzyskania efektu profilaktycznego
lub terapeutycznego. I ona — jednak w ograniczonym zakre-
sie, dotyczacym gtéwnie masazu stép, rak i twarzy (na pewno
bez stosowania igiet i aparatéw fizykoterapeutycznych) — od
stosunkowo niedawnego czasu jest w Polsce osobnym zawo-
dem, uznanym i nalezacym do wymienionej przed chwilg
grupy zawod6éw paramedycznych.

W refleksologii wyrdzniamy kilka podstawowych metod.

Pierwsza z nich jest wywodzaca si¢ wprawdzie réwniez
z terapii wschodnich, jednak naukowo opracowana przez
kanadyjskiego lekarza, dr. Williama Fitzgeralda oraz jego
uczennicg Eunice Ingham tzw. klasyczna refleksoterapia

stop i rak.
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Z czasem powstato co najmniej kilka jej modyfikagji, réz-
nigcych si¢ od siebie przede wszystkim lokalizacjq stref odru-
chowych przyporzadkowanych poszczegélnym narzadom, co
dotyczy zreszta przede wszystkim refleksoterapii rak.

Do tej grupy nalezy réwniez stworzona przez koreaiskiego
naukowca, Park Jae Woo, terapia Su Dzok. Co dziwne, pomi-
mo iz stosowana w niej topografia stref odruchowych rézni si¢
w sposdb zasadniczy od poprzednio wymienionych, jest ona
réwnie efektywna. Przynajmniej moim zdaniem podwaza to
w sposéb zasadniczy zalozenia teoretyczne lezace u ich pod-
toza. Istnieje wprawdzie tzw. teoria ECIWO autorstwa chin-
skiego fizjologa Yingging Zhanga, ttumaczaca i te niejasnosci,
jest to jednak temat nalezacy do zupelnie innej bajki, dlatego
tez nie bede tego dalej omawiaé.

W ostatnich czasach coraz popularniejsza staje rowniez re-
fleksoterapia twarzy wedlug Lone Sorensen.

Druga grupe stanowi nalezaca wlasnie do systemu reflek-
sologii, a nie do akupunktury (pomimo ze w pierwotnej wer-
sji postugiwano si¢ wylacznie igltami), opracowana przez dr.
Paula Nogiera, a przejeta z poczatku w mocno uproszczo-
nej wersji przez medycyne chifiska, aurikuloterapia, czyli
refleksologia matzowiny usznej, bardzo efektywna szczegél-
nie w terapii bélu. Obecnie, oprécz naktuwan, co najmniej
réwnie czgsto stosuje si¢ zaréwno aurikulopresure, czyli masaz
uciskowy wykonywany przy uzyciu pateczki do masazu, jak
i elektropunkture, obie dostgpne réwniez dla laikéw.

Trzecig grupe stanowi akupresura glowy, nazywana niekie-
dy akupresura czaszki. Wyrézniamy tu dwie formy: starszg
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chronologicznie akupresure chiriska, stworzong przez neu-
rologa Chiao Shun-Fa, opracowang na uzytek medycyny
europejskiej przez wybitnego austriackiego lekarza akupunk-
turzyste, dr. Hansa Zeitlera, oraz tzw. nowa akupunkture
czaszkowa wedlug Yamamoto. Szczegélnie pierwsza z nich
opiera si¢ na nowoczesnej wiedzy fizjologicznej i daje sig
doskonale integrowa¢ z wspdlczesng fizjoterapia, zwlaszcza
w rehabilitacji stanéw poudarowych, po MPD i w terapii ob-
jawowej choroby Parkinsona.

Dodajmy w tym miejscu jeszcze kilka stéw na temat réz-
nicy pomiedzy akupunktura/akupresura klasyczng a reflek-
sologia, czy tez raczej pomiedzy punktem akupunkturowym
a strefa odruchowa wykorzystywang w refleksologii.

Najistotniejsza réznicg¢ pomiedzy nimi stanowi to, ze
punkt akupunkturowy ma staly lokalizacje topograficzng, tzn.
znajduje si¢ zawsze w tym samym miejscu i mozna go tam
odnaleZ¢ czy to przez ucisk (z racji wigkszego zaggszczenia
konficéwek nerwowych jest on wowczas zawsze bolesniejszy
od otoczenia), czy to przy pomocy jednego ze znajdujacych
si¢ na rynku aparatéw do elektropunktury, ktére z reguty
wyposazone sg w wykrywacz punktéw, jak tez stalq budowe
anatomiczng, co udowodnit w latach 80. ubieglego wieku
niemiecki fizjolog, prof. dr med. Hartmuth Heine.

Dla strefy odruchowej natomiast wlasciwe jest, ze poja-
wia si¢ ona tylko wtedy, kiedy w korespondujacym z nig na-
rzadzie dojdzie do schorzenia czy tez zaburzenia czynnosci.
Innymi stowy, jesli mamy na przyktad zdrowy zofadek, uci-
skanie na stref¢ w miejscu odpowiadajacym temu narzadowi
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okaze si¢ daremne. Jesli jednak zoladek zacznie dokuczaé —
bél uciskowy pojawi si¢ tam prawie natychmiast!

I to byloby w zasadzie wszystko, co warto w tym momen-
cie powiedzie¢ na temat masazu i jego systematyki.

Drugi ,wielki” dzial stanowig techniki stanowiace typowy
obszar pograniczny, jako ze stanowig one w co najmniej réw-
nym, jesli nie wigkszym stopniu czgé¢ kinezyterapii: ¢wicze-
nia bierne i izometryczne.

Trzecim ,wielkim” dzialem jest wlasciwa terapia manual-
na. Sprecyzujmy tu od razu: nazwg ta okreslamy wylacznie
te techniki terapeutyczne, ktére po pierwsze stuza usuwaniu
wylacznie czynnosciowych i odwracalnych zaburzeri czyn-
nosci stawdw, czyli tzw. zablokowan, czy tez, jak to wspét-
cze$nie okreslamy, dysfunkcji somatycznych (segmentalnych,
stawowych lub mig$niowo-powieziowych), po drugie zas po-
stuguja si¢ w terapii wylacznie wlasnymi r¢kami, ewentual-
nie narzedziami o charakterze jednoznacznie pomocniczym,
jak na przyktad tzw. adjuster (impulsator), czy tez po prostu
mtotek neurologiczny.

Przez pojecie dysfunkeji somatycznej rozumiemy ograni-
czenie prawidlowej ruchomosci stawu w przynajmniej jednej
plaszczyinie (przy czym moze by¢ ono zaréwno zupetnie nie-
znaczne, jak i catkowite), jednak nie we wszystkich.

Techniki stosowane w terapii manualnej naleza, najogdl-
niej rzecz ujmujac, do jednej z dwéch podstawowych szkét,
jakimi sg chiropraktyka i osteopatia. Nalezy wiedzie¢, ze
wbrew popularnym pogladom réznica pomiedzy nimi nie
polega na réznicach w technikach wykonywania zabiegéw,
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dtuzszych czy tez krétszych dzwigniach itd. Jest ona bowiem
z natury swej przede wszystkim filozoficzna, a zatem doty-
czaca podstaw ideologicznych.

Twércg chiroprakeyki jest David Daniel Palmer.

Po pierwszych doswiadczeniach i sukcesach w terapii ma-
nualnej opracowat on wlasng teori¢ lecznicza, w mysl ktdrej
uktad nerwowy jest jak gdyby systemem naczyni przewodza-
cych otaczajacy nas sile czy tez energi¢ Zyciowq, ktdra nazwat
innate lub ,,wrodzona inteligencja”, za$ jego nastgpcy okre-
$laja mianem ,,witalnej sily nerwowej”. Sifa ta, jak to dzis
rozumiemy, jest w znacznym stopniu identyczna ze znang
w medycynie chinskiej energia qi, hinduska prana, hebrajska
(znang ze Starego Testamentu) ruah, czy tez tzw. bioplazma
wedhug biofizykéw z bytego ZSRR, ktére wspélczesna nauka
zaczyna rozumieé jako zjawiska o charakterze elektro-ma-
gnetycznym, dajace si¢ w coraz wigkszym stopniu uchwyci¢
i przeanalizowa¢ za pomoca odpowiednich, wysokoczutych
narzedzi pomiarowych. Niekt6rzy autorzy religijni (szczegdl-
nie katoliccy) uwazajg jg jednak za przejaw dziatania obcych,
jesli nie wrecz wrogich mocy czy tez energii i z tego tytulu
zwalczaja chiropraktyke z przyczyn ideologicznych, uwazajac
ja wrecz za batwochwalstwo!

Wedtug D. D. Palmera mechaniczny ucisk na jakikol-
wiek nerw, w szczegdlnosci za$ na przechodzace pomiedzy
kregami nerwy rdzeniowe — faczace, acz w sposéb nie za-
wsze bezposredni, rdzen kregowy z poszczegdlnymi narza-
dami — jest przyczyna praktycznie wszystkich schorzeni. Co

za tym idzie, uwazat on manualng repozycj¢ (,nastawienie”)
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minimalnie przesunietych kregdw, co nazywat subluksacja
czyli podwichnigciem, za skuteczng metodg leczenia prawie
wszystkich choréb. Do czego to w efekcie mogto prowadzi¢,
$wiadczy¢ moze wydana w Polsce w roku 1926 ksigzka Kre-
garstwo, czyli sztuka nastawiania nadwichnietych kregow jako
zasadniczej prazyczyny chordb, ktérej autorem byt ks. M. Paw-
towski, absolwent szkoty chiropraktycznej w Chicago.

Pisze on w niej m.in.: ,,...dalsze badania Palmera dopro-
wadzily do naukowego i umiejetnego nastawiania kregdw, po-
niewaz przekonal si¢ on, ze w kazdej chorobie istnieje zwich
(taka wiasnie niezbyt szczg$liwa nazwe zaproponowat autor
dla subluksacji) odpowiedniego kregu i ucisk nerwu i ze po
nastawieniu kregu choroba ustgpuje”.

W logicznej konsekwengji takich pogladéw ostatnia czesé
ksigzki uczynit swoistym receptariuszem. Zalecal w nim na
przyklad dla leczenia zabobonnosci i balwochwalstwa (!) na-
stawienie C1, dla leczenia obtedu C1 i C6, czy tez dla po-
zbycia sie cukrzycy nastawianie C1, Th4 oraz Th8. Dobre by
to bylo...

Ksigzka zawiera takze réwnie ,atrakcyjne” recepty, m.in.
na wyleczenie biataczki, raka réznych narzadéw itp. Kregarz
wyznajacy takie poglady mégt zatem w oparciu o ten podrecz-
nik dziata¢ niemalze na zasadzie obstugi centrali telefonicznej:
kazda choroba wymagata bowiem jedynie nastawienia odpo-
wiednich kregéw. Z efektami zapewne nie byto juz tak do-
brze... Oczywiscie w chwili obecnej fachowi chiropraktycy
(a wyksztalcenie w college’u chiropraktycznym w USA trwa
obecnie 4-5 lat w trybie dziennym, co kosztuje okoto 100
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000 dolaréw) bardzo dystansuja si¢ od tak uproszczonych po-
gladéw. Zajmujg si¢ jednak w dalszym ciagu gtéwnie zaburze-
niami gry stawowej i zmianami strukturalnymi kregostupa,
traktujac je w pewnym przynajmniej sensie mechanicystycz-
nie. Uzywajg przy tym czgsto (w przeciwiedistwie do osteopa-
téw, ktérzy nigdy tego nie robia) skomplikowanych pomocy
technicznych i bardzo skadinad pomystowych urzadzen po-
mocniczych w postaci specjalnych stoléw zabiegowych, oraz
licznych dodatkowych narzedzi, z ktérych najbardziej zna-
nym jest adjuster, w Polsce zwany réwniez impulsatorem.
Jest to narzedzie stosowane zwlaszcza w technice zwanej
Low-Force-Chiropractic.

Ryc. 1. Adjuster manualny i adjuster elektroniczny

Teoretyczne zatozenia chiropraktyki sa pozornie bardzo
proste: istnieja bezposrednie powiazania pomiedzy niewta-
$ciwym ustawie-niem kregéw a zaburzeniami czuciowo-ru-
chowymi, naczyniowymi, mig$niowymi czy tez ze strony
narzadéw wewnetrznych, przypisywanymi przez lekarzy prze-
waznie innym przyczynom. Te wspélzaleznosci uzasadniaja
skuteczno$¢ zabiegéw manualnych, nawet w schorzeniach
pozornie z kregostupem niezwiazanych.
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Maja one wywiera¢ nast¢pujace dziatanie:

1. Mechaniczne — przywracaja prawidtowa ruchomosé
stawéw mie¢dzykregowych poprzez korekcje wza-
jemnych stosunké4w anatomicznych, a w efekcie
i czynnosciowych.

2. Odruchowe — korekcja polozenia czgéci stawéw wobec
siebie powoduje zmiang stereotypéw ruchowych, a za-
tem i funkcji fizjologicznych.

3. Wywotujg reakcje psychiczne i emocjonalne, pojawia-
jace si¢ prawie zawsze przy wszelkich formach leczenia
manualnego (a zatem bezposredniego kontaktu fizycz-
nego pomiedzy pacjentem a terapeuta) w wyniku od-
dziatywania osoby i psychiki terapeuty na osobowos¢
pacjenta. Czynnik ten musi by¢ zresztg brany pod uwage
przy wszystkich czynnosciach o charakterze terapeutycz-
nym. Wedlug niektérych dawniejszych autoréw whasnie
wywolanie takich reakcji moze by¢ takze samo w sobie
celem zabiegu.

Celem dziatania chiropraktyka jest zatem przywréce-
nie wlasciwego poltozenia poszczegdlnych czesci stawu (in-
nym stowem wazniejsza jest struktura, a nie czynno$é jak
w osteopatii).

Jak juz wspomnialem, przedmiotem dziatania chiroprak-
tycznego jest tak zwana dysfunkcja somatyczna (zabloko-
wanie), czyli w rézny sposéb uwarunkowane ograniczenie
ruchomosci stawu. Nie oznacza to jednak, ze staw taki jest
catkowicie unieruchomiony badz tez uszkodzony. Jak przeciez
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juz wiemy, zmiany morfologiczne nie sa przedmiotem
dzialania terapii manualnej! Zakres jego ruchu jest jedynie
ograniczony — w réznym stopniu i w réznych plaszczyznach
oraz kierunkach. Ograniczenie ruchu we wszystkich kierun-
kach jest przeciwwskazaniem do zabiegu.

Wedtug wspélczesnych teorii chiropraktycznych mozemy

rozréznié trzy podstawowe przyczyny zablokowan:

1. Mechaniczna, obejmujacg zaréwno drobne urazy jak
i na przyktad niewltasciwa pozycje w czasie snu, Zle
skonstruowane meble (na przyktad tawki szkolne),
a nawet wady postawy itp.

2. Chemiczng (czy tez raczej biochemiczne), przez ktéra
rozumiemy reakcje na $rodki chemiczne, alergie, a na-
wet bledy dietetyczne.

3. Psychiczng w szerokim tego stowa znaczeniu, a zatem
przede wszystkim reakcje stresowe i ich odbicie w ukta-
dzie ruchu (do$¢ typowym przykladem sg tu znane
wszystkim masazystom przykurczone w wyniku napieé
nerwowych mieg$nie karku, zwlaszcza za$ gérna czgs¢
mig$nia czworobocznego).

W mysl tejze teorii rozrézni¢ mozemy réwniez trzy rodzaje
zablokowari:

1. Statyczne, w kt6rych ruchomos¢ stawu ograniczona
jest mniej wigcej w réwnym stopniu we wszystkich
sze$ciu podstawowych kierunkach — jak wspomniano,
stanowig one w zasadzie przeciwwskazanie do zabiegu.
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2. Kinetyczne (najczgsciej wystepujace), przy ktérych
ograniczenie ruchu wyst¢puje zasadniczo w jednym
stawie (i przewaznie tylko w 1-2 kierunkach), nato-
miast stawy sasiednie kompensujg to ograniczenie wia-
sng nadmierng ruchomoscia (hipermobilnoscia).

3. Strukturalne, czyli zwyrodnienia stawéw, zmiany
w budowie kregéw, czgsciowo wady postawy — stano-
wig takze przeciwwskazanie do zabiegu.

Po ustaleniu rozpoznania (w czym niezwykle istotng roleg
odrywa obowiazkowa wrecz, niezwykle doktadna analiza
zdjeé radiologicznych, a czasem i tomografii komputero-
wej) chiropraktyk przystepuje do zabiegéw terapeutycznych,
ktére dzielimy na manipulacje oraz — w mniejszym stopniu
— mobilizacje. Wszystkie one majg charakter zabiegéw bez-
posrednich, tzn. dochodzacych do bariery zablokowania
i przekraczajacych ja w rézny sposéb.

Alternatywy dla chiroprakeyki ,klasycznej” jest istniejace
od ponad 50 lat, w Europie wciaz jednak jeszcze mato znane
odgalezienie zwane terapig potyliczno-krzyzowa (Sacro-Oc-
cipital-Therapy — S.O.T), ktérej twércg jest amerykaniski chi-
ropraktyk i osteopata, dr Maior Bertrand DeJarnette.

Od strony technicznej jej podstawa jest (co niekiedy bardzo
dziwi pacjentéw, ktdrzy zetkneli si¢ juz z innymi technikami
manualnymi) ukladanie pacjenta w specjalny sposéb na kli-
nach i watku rehabilitacyjnym, co w zaskakujaco efektywny
sposob nie tylko rozluznia migsnie i polaczenia stawowe (szcze-
gblnie w obrebie miednicy), ale takze rzeczywiscie doprowadza
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(ewentualnie przy zastosowaniu naprawde bardzo lekkich uci-
skéw) do rzeczywistej korekeji dysfunkeji somatycznych. M.
DeJarnette zauwazyt, ze najwazniejsze zaburzenia kregostupa
moga by¢ podzielone na trzy nastgpujace kategorie:
Kategoria I jest spowodo-
wana przez tzw. skrecong (czyli
jedno-cze$nie zrotowana i prze-
chylong w plaszczyznie czoto-
wej) miednicg. Pas barkowy
pracuje w tym momencie od-
wrotnie, niejako kompensacyj-
nie, co doprowadza réwniez do
przekrzywienia glowy. Ponie-
waz to ostatnie wyréwnywane
jest przez ukfad réwnowagi do-
chodzi takze do dysfunkgji po-
migdzy potylicg a atlasem.
Mechanizm ten dziata zresz- \
ta w obie strony — dysfunkcja v
w obrebie tzw. stawéw glowy
zawsze pociaga za sobg skrece-
nie miednicy i zaburzenia w sta-

wach krzyzowo-biodrowych.
Skrecenie takie uposledza swo- Ryc. 2. Kategoria |
bodny przeptyw ptynu mézgo-

wo-rdzeniowego (bardzo wazny element takze w craniopatii
— formie terapii czaszkowo-krzyzowej opracowanej przez tego

samego autora), co uposledza jego czynno$¢ odzywcza.
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Efektem sa objawy pozornie niemajace pozornie nic wspél-
nego z zaburzeniami kregostupa, takie jak: zaburzenia orga-
néw wewnetrznych, podraznienia skéry, bezsennos¢, nerwice,
dretwienie twarzy i korniczyn, béle glowy, problemy z utrzy-
maniem wagi, oczywiscie rowniez
béle w dolnej czesci grzbietu.

Mianem kategorii IT okreslamy
sytuacje, w kedrej wiezadta mied-
nicy s3 ostabione i rozciagnigte.
W wyniku tego staw krzyzowo-
-biodrowy ,rozdziela si¢” i kos¢
krzyzowa ,obsuwa si¢ na bok”.

Kregostup odchyla si¢ od osi
pionowej, skutkiem czego prze-
mieszczaja si¢ i poszczegdlne kre-
gi. To z kolei powoduje ucis$nigcie
i podraznienie korzeni nerwowych
w otworach miedzykregowych.
Pas barkowy i szyja przechylaja si¢
do miednicy (jak w przypadku ka-
tegorii I), ponadto asymetrycznym
obcigzeniom zostaja poddane sta-

wy koniczyn dolnych i sklepienie
Ryc. 3. Kategoria Il stopy.

Objawami zwigzanymi z kate-
gorig II s3: zaburzenia stawu skroniowo-zuchwowego, béle
glowy, béle karku, szum w uszach, zaburzenia stuchu i réw-
nowagi, béle koriczyny gérnej, barku i klatki piersiowej, béle
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pachwinowe, béle kofczyn dolnych. Do tego dochodza tak-
ze zaburzenia gospodarki weglowodanowej, menstruacyjne
i oczywiscie béle dolnej czgsci grzbietu.

Kategoria III to zaburzenia zwiazane z przeciazeniami i ura-
zami ledZzwiowego odcinka kre-
gostupa. Jesli jest on przecigzony
w stopniu przekraczajacym moz-
liwosci wewnetrznej kompensagji
migdzysegmentarnej, pojawiajg
si¢ objawy chorobowe, przecho-
dzace réwniez na obszar zaopa-
trywany przez nerw kulszowy.

Przyczynami moga by¢ na
przyktad unoszenie ci¢zaréw, na-
gle ruchy obrotowe, ciagniecie,
rozne wypadki, ale takze zabu-
rzenia przemiany materii, nar-
kotyki, leki, stres emocjonalny
lub duchowy. W takiej sytuacji
nagly bodziec, taki jak kaszlnie-
cie, kichniecie czy tez niewlasci-
wy ruch, moze wywota¢ objawy

nalezace do tej kategorii. Nale-
z3 do niej réwniez dyskopatie Ryc. 4. Kategoria Il
i wszystkie problemy zwiazane
z krazkiem miedzykregowym.

Objawy kategorii III maja w pierwszej kolejnosci charak-
ter miejscowy, sg to zatem béle o charakterze rwy kulszowej,
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